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Définition des Termes 

Les EPA ou EssaIs PratIques AmélIorées consIstent en 
une séne de recommandatIons d'alImentatIon qUI sont testées 
dans les maIsons, en dIscutant des pratIques ahmentarres à 
améhorer, en négocIant les changements de comportement 
possIbles et en faIsant un SUIVI rapproché des nouvelles pra­
tIques et des réactIons des enfants, des mères et des autres 
personnes chargées du som des enfants 

La PCIl\tIE ou Pnse en Charge Intégrée des MaladIes de 
l'Enfant, est une approche conçue par plUSIeurs programmes de 
l'OMS et l'UNICEF pour faclhter une pnse en charge mtégrée 
de l'enfant malade à travers des dIrectIves chrnques et des 
modules de formatIon à l' mtentIon des agents de santé pour 
prendre en charge les cas maIS aUSSI farre des mterventIons 
préventIves Ces modules eXIgent une adaptatIOn au contexte des 
pays Le gUIde de formatIon présenté ICI est sur le plan de la 
nutntIon une contnbutIon de la régIOn AfrIque aux efforts 
d'adaptatIon des modules génénques 
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Introduction 

l Vue générale du grude 

Ce chapItre complète le gUIde de formatIOn mtItulé Utzhser la 
Recherche Consultatzve en vue d'Adapter les Consezls 
Alzmentazres de la PC/ME au Contexte Local Guzde de 
Formatzon Notre souhaIt est qu'Il permette une utIlIsatIon 
effIcace des modules en offrant des mformatIons utIles qUI ne se 
trouvent pas nécessairement dans chaque module, pour facIlIter 
la préparatIOn de séquences de formatIOn 

Le gUIde de formatIon est constItué de sept modules totalIsant 
une durée globale de formatIOn de près de 70 heures, à réalIser 
dans un sémmaue mtensIf de 12 jours, s'adressant à des partICI­
pants exerçant le même nIveau de responsabIlItés, le nombre se 
sItuant entre 9 et 27 (pas plus) 

Le gUIde, onenté par la méthode de formatIOn pour les adultes, 
utIlIse une approche pédagogIque actIve, pratIque et partIcIpa­
tIve qUI explOIte toutes les dImenSIOns de la SItuatIon de forma­
tIon personnelle, mterpersonnelle et collectIve, et, tout 
partIculIèrement dans les ffilses en SItuatIOn qUI ImplIquent des 
éqUIpes de travail sur le terrain ou des groupe de travaIl en salle, 
amsi que dans les évaluatIons en cours de formatIon 
(quotIdiennes et pénodiques) 

Sur qum· ce gUfde s~est-fl basé? 

Ce gUIde de formatIon est basé sur les résultats d'un séffilnaue 
regIOnal de formatIon qUI a eu lIeu a Dakar du 7 au 24 JUIllet 
1997, le sémmazre régwnal deformatwn sur la méthodologze 
d'adaptatzon des consezls alzmentazres dans la PC/ME Ce 
sémmaue aVait réUnI 23 partICIpants venant de 9 pays de la 
RégIOn Afnque de l'Ouest et du Maroc Il aVait été organIsé 
conjomtement par l'ORANA, BASICS, et SARA/SANA avec la 
collaboratIon de l'OMS 

Les supports du SéffilnaIre sont basés sur les documents 
SUIvants 

• Planifzer par le dialogue écnt par le Groupe Manoff et le 
projet SARA, et 
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IntroductIOn 

• le GUlde pour l'introductwn de la przse en charge mtégrée des 
maladles de l'enfant préparé par les projets SARA et BASICS 

SUIte à ce sémmarre, entre 1997 et 1999 des atehers natIonaux 
ont été réahsés au Maroc, au Bémn, au Togo, au Mah, et au 
Sénégal, avec l'appUI des projets financés par rAID, BASICS et 
SANA 

Les dIvers atehers qUI ont eu heu pendant trOIS ans peuvent être 
consIdérés comme des expénences réussIes vahdant le maténel 
et la formule figurant dans le présent gUIde de formatIon 

Pour qUt est Jatte la format ton conçue dans ce gUtde? 

Le gUIde étaIt faIt pour des professIOnnels de la santé en cours 
d'emplOI qUI ont des notIons en nutntIOn et ahmentatIOn de 
l'enfant et qUI sont susceptIbles d'être employés pour adapter les 
conseIls ahmentarres, dans le cadre de la PCIME ou de SItuatIOns 
sImIlarres AInSI donc, le type d'actIvItés proposées, les durées 
estunées, et les supports suggérés ont été étudIés en tenant 
compte de ce profil 

Cependant des vanantes sont possIbles moyennant une adapta­
tIon du maténel (suppressIOn de certaInes séquences de forma­
tIon vorre de modules, approfondIssement de certaInes actIvItés, 
sImplIcatIon de certaInS supports) afin d'utIlIser ce gUIde de 
formatIon par exemple pour une populatIOn d'enquêteurs 
recrutés dans le personnel de la santé ou des milieux 
profeSSIOnnels appropnés (hyglène-aSSaIlliSSement, 
dévelopement SOCIal, développement communautarre, agncul­
ture) pour la réahsatIon d'eSSaIS pratIques amélIorées (EPA) 

Les vanantes dépendront des connaIssances et expénences des 
partICIpant, amsI que des compétences à développer en relatIon 
avec les beSOInS de la recherche 

Quelque SOIt le publIc CIble de la formatIon, Il Incombe aux 
formateurs, qUI vont utIlIser ce gUIde pour orgamser et condurre 
une formatIon, d'adapter les modules pour rendre appropné le 
maténel aux groupes en formatIon, et de s'assurer que chacun 
des objectIfs de formatIOn (capaCItés pédagogIques) est attemt à 
la fin de la séance de formatIOn correspondante 
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Quel est le 
uttltser ce 

profil 
gU'l-de? 

requts pour 

Le gUIde est destmé à être utIlIsé par des nutrltIOnmstes, 
prestataires de servIces samtarres ou autres personnes 
concernées nnphquées dans la pnse en charge des maladIes de 
l'enfant pour les aider à devemr des formateurs efficaces, dans 
l'ammatIOn d'une formatIOn sur l'utIlIsatIOn d'une méthodologIe 
de recherche consultatIve en vue d'adapter les conseIls 
alImentaIres de la PCIME 

On peut conSIdérer que les utIlIsateurs concernés drrectement 
par ce gUIde de formatIOn ont une bonne expénence en amma­
tIon d'actIvItés de formatIon pour les adultes, des connaissances 
solIdes en nutrltIon, et, ont déJa réalIsé au moms une fOlS des 
eSSaiS pratIques amélIorés (EPA), méthode noyau clé la recher­
che consultatIve en nutrlt10n 
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Introductton 

2. Les objectIfs du guide 

A la fin de la formatIOn modularre, avec comme support 
d'arumatIon le gUIde de formatIon, les partIcIpants seront 
capables de 

~ RéalIser des VIsItes à dOmICIle en vue d'adapter les conseIls 

alImentarres au contexte local dans le cadre de la PCIME 

~ Mener à bIen et de façon autonome une mterventIon 

nutrItIOnnelle basée sur des conseIls utIles, réalIstes, cohérents, 
adaptés à l'âge de l'enfant tenant compte des possIbIhtés et 
des contramtes du contexte local 

~ Développer des capacItés en commurncation mterpersonnelle 

et en counselmg 
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3 L'approche pédagogIque 

La méthode de formatIOn pour adultes adoptée dans le gUIde de 
formatIon met partIculIèrement l'accent sur l'apprentIssage 
expénentIelle et la partIcIpatIon actIve des apprenants qUI sont 
mobIlIsées à travers des sItuatIons pédagogIques très vanées 
dont une partIe Importante dOIt se dérouler sur un terram 
pratIque 

Tout au long du processus d'apprentIssage (au sem de chaque 
module), l'approche pédagogIque offre en alternance des 
actIvItés de découverte, de compréhensIOn, de fixatIon et de 
transfert afin d'explOIter au mIeux les dIfférents besoms 
d'acqulSltion des partICIpants 

Pour applIquer avec profit cette approche, Il ne faut pas perdre 
de vue que 

• la pratIque tIrée de l'expérIence vécue ensemble en 
explorant les questIons et en mventant les réponses 
susceptIbles d'aborder les défis de l'apprentIssage stImule les 
partICIpants à s'mvestIr personnellement dans le renforcement 
de leurs capacItés 

• le groupe de travaIl est un cadre qUI motIve les formés, 
faCIlIte leur apprentIssage et noumt la réfleXIOn (sans laquelle 
l'actIOn ne saurait à elle seule favonser l'apprentIssage), or la 
gestIon fructueuse du petIt groupe eXIge l'acceptIon de régIes 
du Jeu au démarrage de la formatIon 

Quelques consetls pour mettre à profit la méthode de 
formatwn proposée 

• faire attentIon aux dIffIcultés des partICIpants en les observant 
et les écoutant attentIvement et les conSIdérer comme des 
personnes uruques (avec des antécédents, des expénences et 
des beSOInS d'apprentIssages urnques) 

• laisser les partICIpants lIvrer leurs connaIssances et partager 
leurs expénences 

• vaner les SItuatIons de formatIOn (en salle, sur terrain, avec 
des parrs, avec des personnes ressources InvItées), les actIVItés 
(VOIr plus bas), les supports, la compOSItIon des petIts 
groupes, les sUjets abordés, les aides VIsuelles on apprend 
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Introductzon 

Ill1eux aInSI, on prend davantage de plaISIr 

• préparer avec SOIn la séance maIS ne pas hésIter à bouleverser 
ce--qUI a été prévu pour s'adapter aux besoIns, aux rythmes des 
partIcIpants 

• utIhser le ludIque (des évaluatIOns hebdomadaIres restItuées 
sous formes de dessIns, Jeu de rôle, pantoIll1mes, proverbes), 
l'humour (des dessIns humonstiques, des hIstoIres drôles lIés 
au thème) on apprend Ill1eux dans la détente et la convivIahté 

• donner du feedback posItIf qUI renforce le sentIment de 
compétence et d'amour propre, créer un chmat rassurant 
(penser aux actIvItés de bnse glace pUIS de Ill1ses en traIn 
quotIdIennes) 

• engager les partIcIpants actIvement dans le processus de 
formatIon offrIr des cadres pour SUSCIter leurs aVIS et 
amélIQratIons sur l' orgarusatIOn de la formatIOn (horaIres, 
durée, actIvItés plarufiées, arumatIon pédagogIque), provoquer 
les questIons et les feedback, encourager les projets 

• conserver toujours à l'espnt que le formateur dOIt être un 
modèle efficace compétent, pOSItIf sur le plan du 
comportement, enthousiaste, ponctuel et dIsporuble 

A propos des act~Pttés pédagog~ques 

La vanété des actIvItés permet de capter l'attentIon de tous les 
partICIpants et de répondre aux dIfférents styles d'apprentIssage, 
notons sans que la lIste ne SOIt exhaustIve l'exposé toujours 
accompagné ou SUIVIe d'une dIscussIOn, le traVaIl en petIt 
groupe, le Jeu de rôle, la SImUlatIOn, l'étude de cas, l'observation 
(notamment au cours des VISItes à dOmIcIle par éqUIpe de 2 ou 3 
formés, quand le co-éqUIpIer condUIt l'entretIen avec la mère), 
l'échange en pléruère souvent facIhtée par la techruques du 
braInstofffilng ou celle de la ruche (VOIT plus bas), l'étude 
IndIVIduelle de documents ou en groupe, les exerCIces de com­
murucatIon non verbales ou analogIques (dessIn, proverbe) 
utIlIsées dans les actIvItés d'évaluation 

CertaInes techruques de formatIOn InteractIves sont très efficaces 
SI l'on s'en tIent aux pnncipes d'arumatIon, par exemple 

La technIque de la ruche est un bon procédé d'arumatIOn 
partIpatIve qUI obhge les partICIpants à être conCIS, synthétIque, 
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en outre cela favonse la lTIlse en valeur de la dIversIté et donc la 
nchesse des pomts de vue Pour utIhser la techruque, Il faut 
presenter avec clanté et assurance les consIgnes de maruère à 
entramer le groupe sans réserve (les deux consIgnes essentIels 
sont d'échanger par groupe de trOIS à quatre maXImum pendant 
5 lTIlnutes et de donner par la SUIte à la pléruère le résultat de la 
dIscussIOn de groupe en 2 Idées maxImum) Il dOIt Y aVOIr 
pendant la dIScussIon en petIts groupes un léger brouhaha dans 
la salle, c'est bon pour dynalTIlser le clImat de travaIl vers un 
véntable échange en pléruère qUI rompt avec la monotorue de la 
classIque restItutIon 
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Le bramstormmg (ou remue ménmges) est une bonne 
stratégIe pédagogIque pour stnmuler la réflexIOn, la créatIvIté 
Elle est utlhsée souvent au démarrage de plusIeurs types 
d'aCtIvItés dIfférentes (exposé, échange en pléruère, dIscussIOn 
de petIts groupes) Le bramstoflTIlng demande que les partICI­
pants aIent dejà une certaIne connaISsance du thème ou SOIent 
motIvés par le problème traIté CertaInes dIrectIves faclhtent 
l'utIhsatIon de cette techruque fIxer les deux grandes régIes en 
les écnvant (toutes les Idées sont acceptées et sont mscntes au 
fur et à mesure qu'énoncées, on dIscute ou on cntIque seulement 
une fOlS la lIste des Idées teflTIlnée et quand le formateur en 
donne le SIgnal), annoncer claIrement le thème ou le problème à 
traIter, farre une hste par écnt de toutes les Idées proposées au 
tableau vlSlble pour tous, reille les Idées depUIS la prelTIlère 
élTIlse régulIèrement pour déclencher, stImuler d'autres Idées, 
faIre partICIper tout lemonde et donner un feedback pOSItIf, 
conclure le bramstoflTIlng en revoyant toutes les Idées pour 
garder les plus créatIves, utIles, cohérentes, appropnées 

L'exposé Illustré est une techmque effIcace pour renforcer 
les connaIssances de façon motIvante SIon salt bIen utIlIser la 
techruque de questIOns de relance (Qu'en pensez-vous? QUI 
pourraIt explIquer? Pouvez vous en dIre davantage? Que se 
passeraIt-lI SI? Dans quelles CIrconstances pouvons nous?) et 
celle des supports bIen étudIés et présentés (sur feUIlles de 
tableau papIer aérées, aux feutres de plUSIeurs couleurs et bien 
hSIbles par tous, ou sur transparents numérotés projetés à l'aIde 
d'un retroprojecteur contrôlé au préalable, pas plus d'une grande 
Idée par transparent et notée en gros caractères sur pas plus de 
SIX lIgnes) L'effIcacIté d'un exposé Illustré est le faIt de une 
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mtroductIOn de quahté, un plan bien présenté, une commumca­
non personnelle avec chaque parnclpant (langage sImple et 
courant, contact vIsuel et observatIOn des réacnons, VOIX audIble 
et capnvante, comportement verbal et gestuel sobre et tomque, 
pauses pour aIder les partICIpants à SUivre, ), rudes vIsuelles 
appropnées VIsIbles par tous, translnons logIques, 
récapItulatIOns, partIcIpatIOn actIve de l'audItOIre, exphcanons 
bIen clarres, exemples courts, mtéressants et facIles à retenIr, 
supports commentés, conclusIOn qUi commence par un bon 
résumé 

La dIScussIon en petIt groupe est une techmque très partlclpa­
nve qUi stJ.mule l'espnt d'éqUipe et le partage de pomts de vue et 
des apprennssages mutuelles Pour être efficace, les mstructIOns 
dOIvent toujours être bIen clarres et présentées par écnt 
acceslbles à tous les partICIpants mmquant la hmIte de temps 
(l'acnvlté ne dOIt pas en général excéder 45 à 60 mInutes), le 
sUjet à traIter (situanon, problème, étude de cas, Jeu de rôle), la 
méthode de traVaIl à adopter (examIner les quesnons et y 
répondre, échanger les oplmons et farre un compte rendu, 
concevOIr, préparer et présenter un Jeu de rôle ), les rôles SI 
besom du modérateur (SI la mscussIOn est complexe des Idées 
nches et vanées et peut être contramctorres) et du rapporteur 
(pour exposer les oplmons expnmées, les solutIOns proposées de 
façon synthènque et complète) Ces mstructIOns dOIvent être 
complétées par un effort du formateur qUi passe dans les pents 
groupes (composés de cmq à sept partIcIpants) pour vénfier SI 
les mstrucnons sont bien mtégrées, pour stJ.muler la réfleXIOn, 
pour vénfier que les pomts nnportants ont été abordés, que tout 
le monde partIcIpe et progresse bIen La mscussIOn est mIse en 
valeur quand le formateur en plémère commence par recueIllIT 
les résultats de la dIScussIon pour chaque sous groupe et SUSCIter 
r aVIS des autres groupes, pUIS orgamse la récapItulatIOn en 
vénfiant que les partIcIpants ont bIen compns le message, et en 
approfondIssant éventuellement la réflexIOn 
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4 Présentation des modules 

Chaque module constItue une aide pédagogIque pour le 
formateur, lUI facIlItant la ITllse en oeuvre de séquences de 
formatIOn, en fonctIon d'objectIfs de formatIOn fixes d'avance, 
objectIfs qUI préCIsent ce que le partIcIpant formé dOIt être 
capable de faire, une fOlS la formatIOn reçue 
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Chaque module se présente ainSI 

• Une sérIe d'objectIfs à pourSUIvre, les objectifs 
pédagogiques 

• Une durée de formatIon mdlcatIve qUI propose un temps 
estnnatIf permettant de réahser les objectIfs 

• Une succeSSIon de sessIOns permettant de transmettre les 
connaissances, mformatIons et pratIques selon des étapes 
planIfiées, ces seSSIOns sont en généra! découpées en plUSIeurs 
séances, séquences de formatIon homogènes (UnIté 
thématIque et temporelle) 

• Une sérIe d'actIVités pédagogiques qUI proposent un 
déroulement pédagogIque, ensemble d'opératIons succeSSIves 
que déclenche le formateur et auxquelles partICIpent les 
formés de manIère actIve 

• Des conseIls qUI OrIentent le formateur dans la mIse en oeuvre 
de chaque actIVIté, ce sont des suggestIons que celUI-Cl est 
hbre d'utIhser ou pas lUI permettant de réahser les actIVItés 
proposées d'une mamère efficace 

• Des supports accompagnant les conseIls, ce sont des aIdes 
pédagogIques ou technIques qUI dOIvent être conSIdérées 
comme des suggestIOns sur lesquelles le formateur peut 
s'appuyer ou se référer Les supports se présentent de manIère 
dlstmctIve Les supports pour mettre sur le retroprojecteur 
sont éCrIt en fonte grosse 

• Des notes au formateur, qUI donnent généralement les 
références de base ou qUI exphquent le bIen fonde de 
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certames techmques pédagogIques conseIllées 

Module l Aperçu sur la situation 
nutritionnelle des enfants de mOins de 5 
ans, les programmes d'éducation 
nutritionnelle, et les difficultés à 
changer les comportements dans 
l'alImentation de l'enfant 

Ce module, IntroductIf aux autres modules, est d'une durée 
estImatIve de 5 heures de formatIon Il traIte de la malnutntIOn 
des enfants de moms de 5 ans, des pratIques d'alImentatIon 
néfastes, des programmes d'éducatIon nutnonnelle efficaces, des 
changements de comportement dans l'alImentatIOn de l'enfant, 
des approches pour promouvoIr une éducatIon nutntIOnnelle 
faIsable, efficace, et susceptIble d'obtenrr une partICIpatIon 
effectIve, VOIre une adhéSIOn de la populatIOn 

Module 2 Intérêt de l'adaptatIOn de la composante 
nutritIonnelle de la PCIME 

Ce module, de présentatIon de la composante nutntIonnelle de la 
PCIME, est d'une durée estImatIve de 5 heures et 15 mInutes de 
formatIon Il traIte des objectIfs pOurSUIVIS par la PCIME, de la 
procédure même aInSI que du processus de mIse en oeuvre dans 
un pays, également des pnncIpaux aspects de la composante 
nutntIonnelle de la PCIME 

L'examen des problèmes et des recommandatIons figurant dans 
la composante nutntIonnelle de la PCIME au regard du 
spécIfique du pays consIdéré, et les dISCUSSIOns concernant le 
beSOIn d'adapter la composante sont les axes majeurs de ce 
module 

Module 3 
utilIsées 
d'obtenIr 

Présentation des 
dans la recherche 

des changements 
comportement 

méthodes 
en vue 
effectifs de 

Ce module, récapItulatIf des dIfférentes méthodes utIlIsées dans 
une recherche, est d'une durée estImatIve de 4 heures et 30 
mmutes de formatIOn Il traIte de l'Importance de la recherche 
consultatIve pour obtenrr un changement effectIf de 
comportement, par la formulatIon de conseIls alImentarres 
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efficaces, en utIlIsant des méthodes appropnées, Il aborde 
notamment 

• les dIfférences entre les méthodes quantItatIves et les 
méthodes qualItatIves 

• les pnncipaux outIls utIlIsés par la recherche consultatIve 

• la méthode des eSSaIS pratIques amélIorées (EPA) et ses 
pnncipaux avantages 

Module 4 Utthsatlon pratIque des prmclpaux outtls 
de la recherche consultative pour améhorer 
l'ahmentatlon de l'enfant 
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Ce module, essentIellement conçu comme un entramement aux 
technIques utIlIsées dans la recherche, est d'une duree estImatIve 
de 7 heures de formatIOn- Il traIte des technIques de commUnIca­
tIon et de counselIng efficaces, des caracténstiques d'une dISCUS­
SIon de groupe dIngée et son mtérêt pour la recherche consulta­
tIve, des caracténstIques de deux méthodes quantItatIves 
utIlIsées dans la recherche consultatIve le rappel des 24 heures 
et l'évaluatIon du régIme allmentarre, et leur mtérêt dans la 
réalIsatIon des eSSaIS pratIques amélIorées 

Des Jeux de rôle et des exercIces de SImulatIon sont largement 
utIlIsés dans ce module pour développer certaInes capacItés 
eXIgées dans la recherche consultatIve l'écoute actIve, le 
questIOnnement appropné, l'approfondIssement ou l'art de 
sonder davantage, le counselIng, l'entretIen approfondI dmgé, la 
dISCUSSIOn de groupe lingée 

Module 5 Conception et planmcatlon d'une recher­
che consultative en vue d'adapter les conseus 
ahmentatres dans la PCIME au contexte local 

Ce module, relatIf aux actIVItés de conceptIon et de planIficatIOn 
d'une recherche consultatIve, est d'une durée estImatIve de 18 
heures 30 mmutes de formatIOn Il traIte des actIVItés clés, 
notamment 

• la planIficatIon de la recherche 

• la revue de l' mformatIOn eXIstante, son mtérêt, les procédures 
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et les techrnques utIlIsées 

• la recherche exploratoIre, son mtérêt, les thèmes, tâches et 
outIls de la recherche 

L'élaboratIOn pratIque d'un gUlde de counselmg sur les pratIques 
d'alImentatIOn de l'enfant SUlvant l'âge consIdéré est l'axe 
pnncipal qUl orrente les actIvItés et thèmes traités dans ce mod­
ule, essentIellement conçu comme un entraînement pratIque à 
certames actIvItés de la recherche 

Module 6 L'utilisanon de la méthode des eSSaIS 
pratiques améhorées de l'ahmentatlon 
de l'enfant 

Ce module, relatIf aux eSSaiS pratIques améhorés proprement dIt, 
est d'une durée estImatIve de 22 heures de formatIon Il traite des 
actIvItés de préparatIon et de réalIsatIon sur terrain des 3 VIsItes à 
dOmICIle, à saVOIr 

• la VIsIte lllitIale 

• la VIsIte de counsehng 

• la VIsIte de SUl VI 

Les actIvités pratIques sur le terrain domment l'ensemble des 
séquences de formatIon de ce module, avec des actIvItés 
prélImInarres de préparatIon des VIsItes et des actIvItés 
d'explOItatIon des résultats de chaque VIsIte 

Module 7 La présentanon et la vahdanon des 
résultats des eSSaIS pranques améhorées de 
l'ahmentatlon de l'enfant 

Ce module, relatIf aux actIvités de synthèse des données 
explOItées au cours des EPA est d'une durée estlffiatIve de 6 
heures de formatIon Il traite de la révIsIon du gUlde de counsel­
mg, de l'adaptatIOn des tableaux des recommandatIOns 
alImentarres, de la présentatIon des résultats, et, de méthodes de 
vahdatIon des résultats obtenus 
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5 La conduIte de la formatIon 

La prépara t'ton 

L'ammatIon sera plus facIle à mener SI le formateur maîtnse 
bien le contenu de chaque séance de formatIon, ce qUI reqUIert 
une bonne préparatIon et éventuellement une SImulatIon 
prélIrmnaire quand c'est nouveau et que le formateur travaIlle 
avec une éqUIpe d'anImatIon 

L'anunat'ton 

Une bonne ammatIOn nécessIte dIfférentes actIons à cultIver 
SOIgneusement, parrm les plus Importantes 

• Installer la salle de formatIOn pour rendre confortable la 
partICIpatIon de chacun et créer une ambIance chaleureuse et 
veIller à mamtemr cela 

• dIsposer le matérIel bIen en place, prêt à l'emplOI 

• accueIlhr les partICIpants (brIse glace le prermer Jour et rmse 
en tram Journahère) 

• frure preuve d'une constante attItude pOSItIve, patIente et 
aimable 

• se déplacer constamment dans la salle pour vénfier SI tout le 
monde partICIpe et a accès aux supports 

• maInterur le contact VIsuel 

• fournIr des exphcatIOns clrures 

• utIlIser constamment le tableau papIer 

• commumquer en utIlIsant l'humour et des techmques 
amusantes pour demander aux partICIpants comment Ils se 
sentent et créer de l'énergIe (InterventIOns corporelles, 
applaudIssements) 

• montrer les objectIfs de la Journée sur le tableau papIer 

• se référer au programme, le reVOIT avec les partICIpants 

• parler peu et écouter beaucoup 

• poser des questIons aux partICIpants, répéter 

• demander aux partICIpants de lIre les supports presentés 
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• projeter la VOlX de sorte que chacun rut du plrusIr à écouter 

• donner un feedback pOSItIf et s'adresser aux partICIpants en 
utIlIsant leur prénom 

• remerCIer les partIcIpants 

• farre des résumés, des rappels, des transItIons 

• remerCIer le co-formateur 

• créer des opportumtés d'échanges en encourageant les partIcI­
pants à donner leurs Idées 

• expénmenter de nouvelles choses pour vous adapter au groupe 

La co-an~mat~on 

Il est mdIspensable pour la réussIte du sémmarre mtensif proposé 
dans le présent gUIde que le sémmaIre SOIt co-ammé avec un 
trOIsIème formateur qUI a un statut d'observateur, les rôles 
alternent dans le cadre d'un découpage temporel cohérent La co­
ammatIon se prépare nécessarrement et un bIlan devrait être fait 
systématIquement au fur et à mesure des séquences de formatIon 
concernées La co-ammatIon devrait se plamfier en veIllant à 
répartIr les rôles tenant compte de la maîtrIse des contenus et des 
aptItudes et motIvatIon pour les actIvItés pédagogIques 
concernées Le pnncipe d'une bonne co-ammatIon repose sur le 
soutIen mutuel, le respect récIproque et une entente 

La rest~tut~on des données 

Pour favonser une bonne attentIon des partIcIpants et 
l'harmomsatIOn des notes, les données contenues dans les 
tableaux, les rudes VIsuelles, et les comptes rendus des dISCUS­
SIOns seront saISIes et mIses en forme pour être multphées et 
dIffusées aux partIcIpants 
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6 L'évaluation de la formation 

L'évaluatIOn, un élément très Important dans cette formatIOn, 
peut être éffectué 

• à la fin de chaque module 

• à la fin du jour 

• chaque semame 

• a la fin de la formanon (l' evaluanon finale) 

A la fin de chaque module 

Qu'est-ce que les parucipants ont appns de la séquence de 
formanon (relanf à un module)? Pour le saVOIr, à la fin de 
chaque module dIstnbuer une page de 2 à 3 questIOns traItant du 
mveau d'attemte des capacités vIsées, des pomts nouveaux 
acqUIs, des dIfficultés qUI SubsIstent L'explOItatIOn des réponses 
permettra d'ajuster la SUIte du programme pour attemdre les 
objecnfs msuffisamment attemts 

Pour SUIvre les progrès de chacun, pourraIent être réalIsés un 
pré test pour mesurer les préreqUIs et les lacunes au démarrage 
de la formatIOn et un post test pour mesurer les acqUIS en fin de 
formatIOn 

A la fin du Jour 

page xx 

Il est unIe de préparer deux tableaux destmés uruquement à 
mVIter les partIcIpants à poser des questIOns et faIre des sugges­
nons tout au long de la formatIOn Ces éléments collectes 
quondiennement par écnt (au fur et à mesure des échanges par 
un rapporteur de la journée, ou dans une boîte ou de façon plus 
formelle dans des feUIllets dIstnbués) sont notés sur les 
tableaux "des problèmes à débattre" plus tard au ruveau de 
l'atelIer (problèmes soulevés au cours de la journée et débattus à 
une séance ulténeure) et des "questIOns à répondre" (qUI n'ont 
pas encore trouvées de réponses, qUI nécessItent des recours 
exténeurs, en pnse en contact avec des personnes ressources 
dans les domaIns concernés) 

Un groupe représentatIf des partIcIpants se réurut avec l'éqUIpe 
d'ammatIOn pour faIre le pomt et amélIorer le processus de 
formanon, chaque jour ou deux jours 
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Chaque sematne 

Chaque semame, on peut orgamser un feedback collectIf des 
partIcIpants sur le processus de formatIOn de façon à recueIllIr 
des données qualItatIves dIfférentes sur la semame écoulée La 
collecte est faIte de façon très créatIve et anologlque, la formule 
de collecte peut être proposée SOIt par les partIcIpants, SOIt par 
les formateurs ou de façon mIXte, quelques exemples mdlcatIfs 
le baromètre, la météo, la lIgne Imagmarre des progrès 
mdIvlduels, la bande dessmée, la scénette etc 

A la fin de la formatton (Evaluatton 
ftnale) 

A la fin de la formatIon, un questIonnarre écnt mdlvlduel 
exhaustIf de type mIXte (fourmssant des données quantItatIves et 
qualItatIves dont certaInes seraIent explOItés pour commumca­
tIon ImmédIate) peut être proposé aux partIcIpants, tout comme 
une évaluatIon de type ludIque et umquement qualItatIve peut 
être orgamser en complément 

Post formatton 

Une actIvIté de terraIn (recherche consultatIve, planIficatIOn d'un 
processus d'adaptatIon de la PCIME, eSSaIS pratIques amélIorés) 
peut être programmée dans une pénode proche de la fin de la 
formatIon permettant une évaluatIon des compétences acqUIses, 
dans un laps de temps vanant entre quelques semaInes et 
plUSIeurs mOlS 

Les potnts crtttques 
évaluattons 

dans les 

CertaIns pomts reVIennent partIculIèrement dans les évaluatIOns, 
Ils méntent donc une attentIOn partIculIère 

• le temps nécessarre pour que les les partICIpants assImIlent les 
sUjets traItés, notamment les concepts 

• la dIffUSIOn des documents et la mIse à dIspoSItIon de 
références bIblIographIques 

• la qualIté des aIdes vIsuelles 

• la pertInence des exemples, leur relatIon avec l'ongme 
géographIque des partICIpants pagexxz 
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• la préparatIOn des sItes sur le terram (notamment la répartltion 
compositlon ethrnque des populatlons et de l' orgarnsatIOn du 
traVaIl (sur le terram) 

Pour Conclure 

Cette mtroduction à la formatIOn n'est qu'un ensemble de leçons 
tlrés de l'expénence accumulée qUI s'est avérée au fil des ans 
concluante Elle est lom d'être exhaustIve, elle est à amélIOrer 
pour renforcer les stratégIes et les comportements qUI 
transforment les formateurs compétents que nous sommes en 
facilItateurs attentifs aux Idées et expénences des partICIpants, et 
SOUCIeux de les VOIT pratlquer avec les mères ce que nous 
cherchons à mettre en pratIque avec eux, une commurncatIOn 
mterpersonnelle de qualIté 

Maty Ndtaye Sy, Dakar, 

Jum, 1999 
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Module 1 
Aperçu sur la sItuaTIOn 
nutrITIonnelle des enfants de 
moms de 5 ans, 
les programmes d'éducatIon 
nutrITIonnelle et les illfficultés à 
changer les comportements dans 
l'ahmentaTIon de l'enfant 

Durée globale 
4 heures 30 mmutes enVIron 



Module 1 Aperçu sur la sztuatzon nutrwnnelle 

Récapitulation des trois sessions du module 1 

1 heure 20 mmutes 
envIron 

1 heure 45 mmutes 
enVIron 
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Session 1: La 
nutritIonnelle 
de 5 ans 

sItuatIon 
des enfants 

ObjectIfs pédagogIques 

de 

A la fin de la seSSIOn 1, le partIcIpant est capable de 

mOIns 

-'Ij Donner un aperçu global sur les tendances de la malnutntIOn 
dans le monde 

-'Ij Comprendre la relatIon entre la malnutnhon et la mortalIté 

-'Ij IdentIfier les causes et conséquences de la malnutntIon 

-'Ij Comprendre la sIgmficatIon de pratIques mappropnées de 
l'alImentatIon de l'enfant de 0-24 mOlS et la relatIon de ses 
pratIques avec la malnutntlon et la mortalIte 

SeSSIon 2 Les programmes d'éducauon 
nutrIuonnelle 

ObjectIfs pédagogiques 

A la fin de la seSSIOn 2, le partIcIpant est capable de 

-'Ij CIter deux à trOIs exemples d'IndIcateurs d'efficacite d'un 
programme d'éducatIOn nutntIOnnelle 

-'Ij Comprendre l'Importance d'avoIT des IndIcateurs pour 
mésurer les progrès des programmes d'éducatIon 
nutnhonnelle 

-'Ij Comprendre les prInCIpaUX facteurs de réUSSIte des 
programmes d'éducatIon nutntIOnnelle 

-'Ij Apprendre les résultats et recommandatIons de plUSIeurs 
programmes d'éducatIon nutntIonnelle en Afnque 
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Session 3· Le 
comportement 
d'éducatIon 

changement de 
dans les programmes 
nutrItIonnelle 

ObjectIfs pédagogiques 

-.J IdentIfier les problèmes clés lIés aux changements de 
comportement non résolus dans l'alImentatIon de l'enfant 

-.J ExplIquer les raIsons pour lesquelles les comportements ne 
changent pas 

...j CIter les approches pour promouvoIr une éducatIon 
nutrItIonnelle partICIpatIve 

-.J Décrue au mOInS une InterventIon d'éducatIon nutrItIonnelle 
faIsable et efficace 

-.J IdentIfier les approches pour promouvoIr une éducatIon 
nutrItIonnelle partICIpatIve 

-.J Décnre au moms une InterventIon d'éducatIon nutrItIonnelle 
faIsable et efficace 

1 heure 30 llllnutes 
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La sItuatIon Session 1: 
nutrItIonnelle 
de mOIns de 

des enfants 

Séance 1: 
pratiques 

5 ans 

La malnutrition et 
d'ahmentatlon des 

~ 1 heure 20 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

les 
enfants 

" Donner un aperçu global de la sItuatIOn des programmes 
d'éducatIon nutrItIOnnelle en Afnque 

" Comprendre la relatIon entre la mainutntion et la mortalIté 

" Identl:fier les causes et conséquences de la malnutrItIOn 

" Comprendre la sIgmficatIon de pratIques appropnées de 
l'alImentatIOn de l'enfant de 0-24 mOlS et la relatIOn de ses 
pratIques avec la malnutrItIon et la mortalIté 

ActIVIté l Exposé sur les tendances de la 
malnutritIon des enfants de mOIns de 5 ans 
dans le monde et le hen avec la mortahté 
Infanttle 

~ 35 mmutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur commence par souhgner l'Importance du mo­
dule Ipour farre comprendre aux partICIpants l'Importance de 
la relatIon de la malnutntIon et la mortalIté et permettre aux 
partICIpants de partager leurs connrussances sur ce qUI peut 
améhorer l'effIcacIté des programmes d'éducatIOn 
nutrItIonnelle en partant de l' expenence locale 

2) Il rappelle d'abord les problèmes nutntIonnels dans le monde 
en présentant les résultats pnncipaux de l'étude des causes 
des décès des enfants de moms de 5 ans (Support 1 1 ) 

3) EnSUIte, Il consacre 10 mmutes à passer en revue les 
tendances de la malnutrItlon protémo-energétique dans la 
régIOn sur la base de Support 1 2 
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4) Il demande aux partIcIpants les causes et conséquences de la 
malnutrItIOn en utilIsant la méthode du bramstormmg (les 
partIcIpants font un bramstormmg pendant 20 mmutes) Il 
conclut cette diSCUSSIon avec le cadre conceptuel de 
l'UNICEF (Support 1 3) 

5) Il soulIgne que la malnutrItion affecte le groupe d'âge 0-24 
mOlS TI explIque qu'une des causes pnnclpales de malnutrI­
tion, sont les pratiques mappropnées d'alImentation de 
l'enfant 

6) PUIS, en s'appuyant sur les propOSItions des partICIpants, Il CIte 
par ordre de pnonté les pratIques d'alImentation des enfants 

7) Il conclut par une synthèse des propOSItions 

ActIVIté 2 DISCUSSIon 
sur les pratIques de 
enfants 0-24 mOlS 

~ 45 mmutes 

Matérzel fup chart 

en petIts groupes 
l'alImentatIon des 

1) Le fonnateur diVIse les partICIpants en 6 groupes TI donne à 
chaque groupe une tranche d'âge des enfants 0-4 mOlS, 4-8 
mOlS, 8-12 mOlS, 12-16 mOlS, 16-20 mOlS et 20-24 mOlS 

2) TI demande à chaque groupe de CIter, par ordre de pnonté, des 
pratiques d'alImentation de l'enfant a Impact négatIf qUI, selon 
eux, sont les plus grandes causes de la malnutrItion 

3) Au bout de 10 mmutes, Il recueIlle les commentarres des 
groupes de traVaIl 

4) Il frut une synthèse sur le fup chart 

5) PUIS, Il présente leurs réponses en plémère, en s'appuyant sur 
les causes clés de l'alImentation de l'enfant qUI contnbuent à 
la malnutrItion pour chaque tranche d'âge 
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Session 2: Les 
d'éducation 

programmes 
nutritionnelle 

Séance 1· 
programmes 

Les IndIcateurs des 
d'éducation nutrItIonnelle 

~ 1 heure 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

."j Comprendre l'Importance d'avOIr les mdIcateurs pour 
mesurer les progrès des programmes d'educatIOn 
nutntIOnnelle 

."j Citer deux à trOIS exemples d'mdIcateurs d'efficacité d'un 
programme d'éducatIOn nutrItIOnnelle 

ActIvIté l 
programmes 
le pays 

~ 30 mmutes 

Exposé sur 
d'éducatIon 

Malenel fhp chart 

les mdlcateurs des 
nutrItionnelle dans 

1) Le formateur commence par demander aux partICIpants 
pourquOI c'est Important d'avoIT les mdIcateurs des 
programmes en utIlIsant la techmque de bramstormmg 

2) Il faIt une synthèse de leurs commentaIres en soulIgnant que 
les mdIcateurs permettent de mesurer l'efficacIté des 
programmes et de rendre compte amSI des contramtes 
affectant les résultats des programmes 

3) Les partICIpants se dIVIsent en petIts groupes et le formateur 
demande à chaque groupe de donner deux exemples d'un 
mdIcateur utIlIsé dans un programme d'éducatIon 
nutntIonnelle 

4) Ils partagent leurs réponses en plémère 

Ji) 
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Activité 2 Les Indicateurs les plus 
couramment utilIsés dans les programmes 
d'éducatIOn nutritionnelle 

~ 30 mmutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur soulIgne que les meIlleurs mdIcateurs sont 
facIles à calculer et permettent de farre des comparaIsons, 
notamment entre les résultats attendus et les résultats réels 

2) Le formateur récapItule les mdIcateurs les plus couramment 
utIlIsés dans les évaluatIOns des programmes de nutrItIon 
communautarre, SUIvant le Support 1 4 

3) Il mVIte les partICIpants à enVIsager d'autres vanables d'ordre 
qualItatIf permettant d'évaluer les programmes d'éducatIOn 
nutrItIonnelle 

Séance 2 
programmes 

~ 45 mmutes 

Les éléments 
d'éducatIon 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

pOSItifs des 
nutrItIonnelle 

..J Comprendre les pnncipaux facteurs de réUSSIte 

..J Apprendre les résultats et recommandatIons de plUSIeurs 
programmes d'éducatIon nutrItIonnelle en Afnque 

Activité l Les échanges sur les éléments 
positifs des programmes d'éducation 
nu tri tlonnell e 

~ 45 mmutes 

Matérzel rétroprOjecteur et fup chart 

1) Le formateur propose aux partICIpants de réfléchIr 
mdIviduellement pendant 10 mmutes sur les pnncipaux 
facteurs de réUSSIte (pas plus de 2) où d'échec (pas plus de 2) 
qUI, selon eux, ont favonsé ou compromIs l'attemte des 
objectIfs fixés pour les programmes d'éducatIon 
nutrItIonnelle 
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Module 1 Aperçu sur la sttuatzon nuPnonnelle 
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2) Une fOlS tenmnée la réflexIOn mdlvlduelle, Il leur demande 
de se mettre par groupe de trOIS pour partager le fruIt de leur 
réflexIOn, selon la technIque de la ruche 

3) Au bout de 10 mmutes, Il recueIlle les commentaIres de 4 à 5 
petits groupes de travaIl 

4) Il frut une synthèse sur la grande fiche 

5) PUIS, Il présente les résultats et recommandatIOns de plUSIeurs 
programmes d'éducatIOn nutrItionnelle en Afnque en unlIsant 
les Supports 1 4 et 1 5 

6) Le formateur frut la synthèse des éléments poslnfs des 
programmes d'éducanon nutntIOnnelle en s'appuyant sur les 
réponses données par les groupes et les Supports 1 4 et 1 5 Il 
utilIse la technIque de la ruche (VOIr plus bas) 

Consetl pour le déroulement 

La techmque de la ruche est un bon procédé d'anImatIOn 
pour oblIger les partICIpants à être conCIS et synthénque, en 
outre Il favonse la mIse en valeur de la dIversIté des pomts de 
vue Pour unlIser la technIque, Il faut présenter les conSIgnes de 
manIère à entraîner le groupe sans réserves (la pnnclpale 
conSIgne ICI, c'est de ne pas donner plus de 2 Idées) Il Y aura un 
léger brouhaha dans la salle-c'est bon pour dynamIser le clImat 
de travaIl dès le début (Le travaIl en plénIère n'est pas encore 
tenmné et pourtant les partICIpants dIscutent déjà en pents 
groupes de ce qUI favonse le dégel pour une véntable 
partIcIpation) 



Module 1 Aperçu sur la sttuatwn nutrtonelle 

Session 3: Le changement de 
comportement dans les 
programmes d'éducation 
nutritionnelle 

Séance 1 Une IdentIficatIon des 
problèmes clés ités aux changements 
de comportement dans les programmes 
d'éducation nutrItIonnelle 

~ 20 nunutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

;j IdentIfier les problèmes clés hés aux changements de 
comportement non résolus dans l'ahmentatlOn de l'enfant 

;j Analyser les raIsons pour exphquer le non-changement de 
comportement 

ActIvIté l Brainstorming sur les problèmes 
constituant des obstacles au changement de 
comportement 

~ 20 nunutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur utIhse la technIque de bramstornung pour 
demander aux partICIpants de répondre à la questIon SUIvante 
"Qu'est-ce qUI peut empêcher une mère de changer de 
comportement dans l'ahmentatIon de son enfant?" 

2) Il les faIt réfléchIr quelques mmutes 

3) EnSUIte, Il recueIlle au fur et à mesure les réponses sans les 
soumettre à la cntIque, pendant quelques nunutes 

4) PUIS, Il rectIfie éventuellement les réponses avec l'aIde des 
partICIpants, pendant 5 nunutes Enfin, Il regroupe les 
problèmes de même nature 

page 1-9 



Module 1 Aperçu sur la sztuatzon nutnonnelle 
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Séance 2-
pour une 
efficace à 

Les nouvelles orIentatIons 
éducatIon nutrItIonnelle 
effet durable 

~ 1 heure 10 rmnutes enVIron 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

...j IdentIfier les problèmes clés lIés aux changements de 
comportement no résolus dans l'alImentatIOn de l'enfant 

...j Analyser les raIsons pour explIquer le non-changement de 
comportement 

...j IdentIfier les approches pour promouvOIr une éducatIOn 
nutntIonnelle partIcIpatIve 

...j Apprendre les mterventIons d'éducatIon nutntIOnnelle 
faIsables et efficaces 

ActIvIté 1 DIscussIOn en petIt groupes sur 
les approches pour obtenIr une 
partIcIpatIon effectIve à l'éducatIon 
nu tntlonnelle 

~ 20 rmnutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur demande aux partIcIpants de cIter au moms 3 
approches qUI peuvent être rmses en œuvre pour obterur une 
partIcIpatIon effectIve et une adhésIOn de la populatIon à 
l'éducatIon nutritIonnelle 

2) EnSUIte, Il écnt leurs propOSItIons sur une carte de 
VIsualIsatIOn 

3) Il met toutes les mêmes Idées dans une catégone et Il faIt une 
synthèse de leurs propOSItIons 



Module 1 Aperçu sur la sztuatwn nutnonelle 

Les supports 
module l 

pour le 

Support 1 1 Page 1-14 
Proportion des deces associes a la malnutntlon parmi les 
enfants de mOins de 5 ans dans le pays en vOie de 
developpement 

Support 1 2 Page 1-15 
Malnutntlon des enfants de 3 a 35 mOIs dans les pays 
d'Afnque subsahanenne 

Support 1 3 Page 1-16 
Le cadre conceptuel simplifie 

Support 1 4 Page 1-17 
Les indicateurs les plus couramment utilises dans les 
programmes de nutntlon communautaire 

Support 1 5 Page 1-18 
Les programmes d'education nutritionnelle en Afnque­
Les exemples 

Support 1 6 Page 1-20 
Les programmes d'education nutritionnelle en Afnque­
Les recommandations generales 
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. , \ Support 1.1: Proportion des décès aSSOCIes a 
la malnutrition 
de 5 ans dans 
dévéloppement 

Les autres 
maladies 

pennatals 

. 
les enfants de parmI 

les 
. 

de pays en VOle 

Le paludisme 

La rougeole 

La malnutntlon* 
540/0 

/ 

. 
mOIns 

La diarrhée 

La pneumonie 

Les 5 affections representees dans ce schema totalisent les 70% des de ces chez les enfants 
de mOins de 5 ans 

Base sur les donnes de Murray CJL, Lopez AD The Global Burden of Dlsease A Comprehensive 
Assessment of Mortallty and Dlsablhty from Dlseases, InJunes, and Rlsk Factors ln 1990 and ProJected to 
2020 Cambndge, MA, Harvard School of Public Health, 1996 (Global Burden of Dlsease and InJury Senes, 
vol 1), y de Pelletier DL et al Epldemlologlc EVidence for a Potentlatmg Effect of Malnutntlon on Chlld 
Mortallty Amencan Journal of Pubhc Health, 1993,83 1130 -1133 
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Support 1.2: Malnutrition des enfants de 3 à 35 mois dans 
les pays d'Afrique subsaharienne 
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% Retard de 
croissance 

% Insuffisance 
pondérale 

Source Enquetes EDS 1986 1996 

Note La retard de croissance reflete une malnutrition chronique 1 msufflsance ponderale reflete une malnutrition chronique ou algue ou une combmalson des deux 
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Support 1.3: Le cadre conceptuel simplifié 

Malnutntlon 
et Décès 

/t'" 
Resultats 

Ration dletetlque 
madéquate 

MaladIe Causes 
Immediates 

Insufftsance 
d'acces aux -
aliments 

\ 
Inadéquation des 
soms aux meres 
et aux enfants 

Institutions 
Formelles 

\el NOn-t~lI~ 7 

Cause 
sous-Jacentes .-:------

Inadequation des services 
de santé, d'assainissement 
et d'approvIsionnement en eau 

! 
superstruCI\ Pollllque ï'deO'09IqUe Causes 

Fondamentales 

Structure Economique 

ï m 
CIl 

~ 
C 
CIl m 
CIl 
» c 
~ 
c 
m 
ï 
ï m 
CIl 

~ 

~ 
~ c 
m 
ï m 
'"C 
Z o 

Source Adapte de UNICEF Food Health and Care The UNICEF VIsIon and Strategy for a World free fram Hunger and 
Malnutrrtlon UNICEF New York 1992 
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Support 1.4: Les indicateurs les plus couramment utilisés 
dans les programmes de nutrition communautaire 

Les mrucateurs utthsés par le projet de nutrlDon communautaIre, DIOffiot; 
Sénégal 

1 Nombre d'ancIennes mscnptIOns pour le mOlS 

2 Nombre de nouvelles mscnptIOns pour le mOlS 

3 Nombre total d'enfants mscnts 

4 Nombre d'enfants présents 

5 Nombre total d'enfants de 0 à 36 mOlS ayant gagné du pOIds 

6 Nombre total d'enfants de 0 à 36 mOlS n'ayant pas gagné de pOIds (le pOIds est resté 
stable) 

7 Nombre total d'enfants de 0 à 36 mOlS ayant perdu du pOIds 

8 Nombre total d'enfants avec malnutntIOn modérée 

9 Nombre total d'enfants souffrant d'une malnutntIOn sévère 

ION ombre de séances IEe 

Les mrucateurs utilisés par un projet de nutrlDon communautaIre, Guinée 

1 Pourcentage d'enfants pesés au cours du mOlS 

2 Pourcentage d'enfants ayant gagné du pOIds 

3 Pourcentage d'enfants dont le pOIds est resté stable 

4 Pourcentage d'enfants ayant perdu du pOIds 

5 Nombre de réumons orgamsées avec la communuauté 

6 Nombre d'actIvItés menées en éducatIOn nutntIonnelle (démonstratIOns culmaues, 
entretIen sur la santé avec les mères) 
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Support 1.5: Les programmes d'éducation nutritionnelle 
en Afrique-Les exemples 

1 Cameroun 

Un projet qUI s'est déroulé de 1985 à 1989 dans 37 vIllages de la provmce extrême 
nord en lIaIson avec l' ONG mternatIOnal Care/Cameroun, l' USAID, et les ffilmstères 
de la Santé et de l' Agnculture 

Les objectifs 

AmélIorer les pratiques alImentaIres des enfants de moms de 36 mOlS, en utilIsant des 
ressources ruspombles localement 

La méthodologie" 

Les messages éducatIfs ont été conçus al' mtentIOn des parents afm de les conseIller 
sur la fréquence et la compOSItIOn des repas pour les enfants malades et les enfants en 
bonne santé groupés par tranches d'âge (0-3 mOlS, 4-9 mOlS, 10-15 mOlS, 16-36 mOlS) 

Les résultats positifs: 

Une évaluatIOn a révélé que les mères partICIpaIent davantage aux actiVItés lIées à la 
nutntIOn et qu'elles étalent ffileux mformées dans le domaIne de la nutntItIOn 

Les résultats négatifs" 

Le personnel de la santé aVaIt du mal à utIlIser du maténel pédagogIque et des sup­
ports vIsuel pendant les dISCUSSIOns en groupe 
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2 Sénégal 

Un projet qUI a débuté en 1991 mené dans la vIlle de FatIck et dans 9 vIllages de la 
régIOn par les orgarusmes de SANAS et l'ORANA en collaboratIOn avec PRITECH 

La méthodologie TrOIS phases 

1 L'mtervIeW de 30 agents de la santé et de 33 mères d'enfants attemts de dIarrhée et 
les observatIOns faItes dans les centres de santé par le personnel traItant lors 
d'entretIen mdIviduels avec les mères 

II Sept groupes de dIscussIOns dIrigées avec les mères ayant au moms deux enfants de 
moms de cmq ans et un enfant de moms de trOIS ans sur les dIvers alIments utIlIsés 
pour noumr les enfants attemts de dIarrhée 

III Une étude comparatIve de recherche opératIOnnelle concernant trOIS modalItés 
d'mterventIOn éducatIve en promotIOn nutntIOnnelle 

Les résultats positifs: 

Les agents de la santé ont été mtensivement formés aux techruques de commUnICatIOn, 
persuaSIOn et négocIatIOn avec les mères 

Les résultats négatifs: 

Il y aVaIt une augmentatIOn du nombre d'enfants malades pns en charge au ruveau de 
la communauté par les matrones tradItIonnelles et les promoteurs de la nutntIOn 

* basé sur Amélzorer les pratiques alzmentalres pendant la maladze et la convales­
cence de l'enfant par Ellen PIWOZ, SARA ProJet, MaI 1994 
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Support 1.6: Les programmes d'éducation 
nutritionnelle en Afrique-Les 
recommandations générales* 

• Il est important de comprendre les 
pratiques alimentaires au niveau de ménages 
ainsi que les motivations et les résistances 
face au changement de comportement avant 
de concevoir des messages éducatifs 
convaincants. 

• Les programmes doivent élaborer les 
stratégies propres à accroÎtre l'apport 
alimentaire des enfants qui ont peu d'appétit. 

• Les messages éducatifs doivent être 
formulés par des gens qui comprennent les 
pratiques et le régime de la collectivité. 

• Il faut étudier les connaissances, les 
croyances et les pratiques du personnel de la 
santé en matière d'education nutritionnelle. 

* base sur AmélIOrer les pratiques aftmentalres pendant la maladie et la 
convalescence de l'enfant par Ellen PIWOZ, SARA ProJet, Mal 1994 
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Module 2 
Elntérêt de l'adaptaTIon de la composante 
nutrITIonnelle de la PCIME 

Durée globale 
5 heures 15 mmutes 



Module 2 lJtnteret de l'adaptatton de la composante nutrtttonnelle de la PCIME 

Récapitulation des trois sessions du module 2 

1 heure enVIron 

2 heures 

page 2-2 

Session 1: Présentation et 
justification de l'approche de la 
prise en charge lntegrée des maladies 
de l'enfant (PCIME) 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 1, le partIcIpant est capable de 

.,.j RécapItuler les objectIfs pOurSUIVIS par la PCIME 

.,.j Nommer au moms 3 raIsons JustIfiant de prendre la PCIME 
comme une pnonté des polItIques de santé dans les pays de la 
régIOn 

.,.j Décnre la procédure de la pnse en charge des cas avec 2 
IllustratIons 

.,.j Illustrer le processus de la PCIME dans son pays 

Session 2: Présentation du contenu de la 
composante nutritionnelle de la PCIME 

ObjectIfs pédagogIques pOurSUIVIS 

A la fin de la seSSIOn 2, le partICIpant est capable de 

-V Décrue les pnncipaux aspects de la composante nutntIonnelle 
delaPCIME 

-V Rappeler les conseIls alImentarres donnés dans le cas de 
dIfficultés d'alImentatIon de l'enfant 

.,.j CIter les pnnclpales recommandatIons du document OMS 
"Tableaux des conseIls alImentaIres" concernant 
l'alImentatIOn d'un enfant 

-V ExplIquer l'mtérêt des conseIls alImentarres dans la pnse en 
charge mtégrée des maladIes de l'enfant 



Module 2 Ilznteret de Padaptatwn de la composante nutrttwnnelle de la PCIME 

SessIon 3 
l'adaptation 
composante 

JustificatIon 
du contenu 

nutrItIonnelle 

ObjectIfs pédagogIques 

de 
de la 
de la 

A la fin de la seSSIOn 3, le partIcIpant est capable de 

peIME 

..J IdentIfier les problèmes nutrItIonnels couramment rencontrés 
et les recommandatIOns habItuellement frutes 

..J Nommer au moms deux problèmes courants que posent les 
recommandatIons en matIère d'alImentatIon 

..J Citer les dIrectIves de l'OMSIUNICEF dans le processus 
d'adaptatIon des conseIls alImentrures 

2 heures 15 mmutes 
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Module 2 Ilznterêt de l'adaptatton de la composante nutrtttonnelle de la PCIME 

Session 1: 
l'approche à 
maladies de 

page 2-4 

Présentation et justification de 
la prise en charge integrée des 

l'enfant (PCIME) 
Séance l Comprendre le concept de la 
lUME 

~ 30 rmnutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

."j RecapItuler les ObjectIfs poursUIvIs par la PCIME 

."j Nommer au moms 3 raisons JustIfiant de prendre la PCIME 
comme une pnonte des polItIques de sante dans les pays de la 
sous-regIOn 

."j Decnre la procedure de la pnse en charge des cas avec 2 
IllustratIons 

ActlVlté 1 Echange sur la PCIME 

~ 10 rmnutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur mVIte les partIcIpants à dITe ce qu'Ils connaIssent 
sur la PCIME, en leur posant les 3 questIOns SUIvantes 
mscntes sur le fup chart 

• Donnez trOIS raisons pour que la PCIME SOIt reconnue 
comme une pnonté des polItIques de santé 

• Quels sont les objectIfs de la PCIME? 

• Quelles sont les étapes dans le processus de la PCIME? 

2) Il note pendant cmq rmnutes les contnbutIOns des partIcIpants 

3) Il comge éventuellement certames réponses 

Conseu pour le déroulement 

La correctIon de certames réponses est nécessaITe seulement SI le 
formateur n'y reVIent pas partIculIèrement dans son exposé, ou 
bIen encore SI le faIt de laisser la réponse erronée peut gêner la 
compréhensIon des partIcIpants 



Module 2 Ilmteret de Padaptatwn de la composante nutntwnnelle de la PCIME 

ActIvIté 2 Exposé sur la PCIME 

~ 20 nunutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur présente la PCIME sur la base du Support 2 1 

2) Il recueIlle au fur et à mesure les quesnons lm permettant de 
clanfier, approfondIr ou Illustrer ses propos 

Séance 2. Présenter la sltuatlon de la PCIME 
dans son pays 

~ 30 nunutes 

ObJecnf pédagogIque de la séance 2 

-V Illustrer le processus de la PCIME dans son pays 

ActtVlté l DIscussIon en petits groupes pour présenter le 
processus de la PCIME dans son pays 

~ 20 nunutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur mVIte les partICIpants à faITe le pomt sur la 
situanon du processus de la PCIME 

2) Les partICIpants se regroupent en sous-groupes de dIScussIon 
pour rassembler les éléments de leur présentanon sur des 
femlles de fup chart 

3) Au bout de 10 nunutes, le formateur mvIte chaque groupe à 
afficher au mur son travail 
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Module 2 Ilznteret de l'adaptatton de la composante nutrttzonnelle de la PCIME 
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ActivIté 2 Lecture murale sur les 
SpéCIfICItés dans le processus de la PCIME 

~ 10 mmutes 

1) Le formateur veIlle à ce que chacun exarrune bIen les éléments 
affIchés au mur 

2) Les partIcIpants sont encouragés à poser des questIons 
spécIfiques à chaque groupe 

ConseIl pour le déroulement 

Ce travaIl est l'occaSIOn de fixer, chez les partIcIpants, les mfor­
matIons fournIes à la séance précédente sur les étapes dans le 

processus de la PCIME 

SeSSIOn 2 PrésentatIon du contenu de la composante 
nutrItIOnnelle de la PCIME 

~ 2 heures 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 2, le partIcIpant est capable de 

..J Décnre les pnnclpaux aspects de la composante nutntIOnnelle 
de laPCIME 

..J Rappeler les conseIls alImentaIres donnés dans le cas de 
dIfficultés d'alImentatIon de l'enfant 

..J CIter les pnnclpales recommandatIOns du document OMS 
"Tableaux des conseIls alImentaIres" concernant 
l'alImentatIon d'un enfant 

..J ExplIquer l'mtérêt des conseIls alImentaIres dans la pnse en 
charge mtégrée des maladIes de l'enfant 



Module 2 llznteret de Padaptatwn de la composante nutrttwnnelle de la PCIME 

Séance l ExamIner la composante 
nutrItIonnelle de la PCIME 

~ 1 heure 15 mInutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

,j Décnre les pnncipaux aspects de la composante nutrItIonnelle 
de laPCIME 

,j Rappeler les conseIls alImentarres donnés dans le cas de 
dIfficultés dalImentatIon de l'enfant 

,j CIter les pnncipales recommandatIons du document OMS 
"Tableaux des conseIls alImentarres" concernant 
l'alImentatIon d'un enfant 

Activité 1 Exposé sur la composante 
nutritIOnnelle de la PCIME 

~ 45 mInutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur expose, à l'aIde d'un rétroprojecteur, les 
pnncipaux aspects de la PCIME relatIfs à la nutrItIOn sur la 
base du Support 2 2 à 2 8 traItant des 5 maladIes de la 
PCIME, de l'évaluatIon nutrItIonnelle de l'enfant malade, des 
conseIls sur l'alImentatIOn de l'enfant, sans oublIer la 
préventIons et le traItement des carences spécIfiques 

2) Il répond aux questIons éventuelles 

Activité 2 Echange sur les matériels 
relatifs à la composante nutritionnelle 
la PCIME 

~ 30 mmutes 

Matérzel Tableaux des recommendatIons nutrItIonnelles de la 
PCIME 

1) Le formateur mVIte les partICIpants à exarrnner le maténel 
dIsposé en plUSIeurs exemplarres 

2) Au bout de 20 mmutes, dIes réumt pour répondre à leurs 
préoccupatIons relatIves au maténel examIné 

de 
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Séance 2 Comprendre l'Intérêt des 
consetls altmentalres dans la prise 
en charge Integrée des maladies de 
l'enfant 

~ 45 ITIlnutes 

ObjectIf pédagogIque de la séance 2 

~ ExplIquer l'mtérêt des conseIls alImentaIres dans la pnse en 
charge mtégrée des maladIes de l'enfant 

ActIVIté 1 DlscusslOn en petIt group sur 
la pertinence de la composante 
nutrItIonnelle de la PCIME 

~ 30 ITIlnutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur mVIte les partIcIpants à se repartIT en sous­
groupes pour réfléchIT à la questIon SUIvante "pourquOI la 
composante nutntlOnnelle de la PCIME est-elle pertmente 
pour nos pays?" 

2) Au bout de 20 ITIlnutes, Il note les réponses sur le fup chart 

ActIvIté 2 Exposé sur la pertInence de la 
composante nutntIonnelle 

~ 15 ITIlnutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur commence par rappeler l'Importance d'une pnse 
en charge mtégrée des maladIes de l'enfant 

2) Il pourSUIt en soulIgnant l'mtérêt de la composante 
nutntlOnnelle de la PCIME pour les pays de la régIon Afnque, 
à 1 aIde du Support 2 4 



Module 2 Iltnteret de l'adaptatton de la composante nutntumnelle de la PCIME 

Session 
contenu 

la peIME 

3: 
de 

~ 2 heures 15 mmutes 

Justification de 
la composante 

ObjectIfs pédagogIques poursUIvIs 

A la fin de la seSSIOn 3, le partIcIpant est capable de 

l ' adaptation 
nutritionnelle 

,j IdentIfier les problèmes nutrItIonnels couramment rencontrés 
et les recommandatIons habItuellement faItes 

,j Nommer au mOInS deux problèmes courants que posent les 
recommandatIons en matIère d' ahmentatIon 

,j CIter les drrectIves de rOMSIUNICEF dans le processus 
ct' adaptatIon des conseIls alImentarres 

Séance 1: IdentifIer des aspects de 
la composante nutrItIonnelle qUI 
mérItent une adaptation 

~ 1 heure 30 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

,j IdentIfier les problèmes nutrItIonnels couramment rencontrés 
et les recommandatIons habItuellement faItes 

,j Nommer au mOInS deux problèmes courants que posent les 
recommandatIons en matIère d'ahmentatIon 

,j IdentIfier les pnnclpaux Inconvéments dans r apphcatIon des 
recommandatIons nutrItIonnelles standard des "Tableaux des 
conseIls ahmentarres" 

du 
de 
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Module 2 Iltnterêt de l'adaptatwn de la composante nutntwnnelle de la PCIME 
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Activité l Echange sur des problèmes 
d'ahmentation de l'enfant couramment 
rencontrés et des recommandations 
habItuellement faItes 

! 30 mmutes 

Matérzel fup chart et rétroprojecteur 

1) Le formateur InVIte les partIcIpants à faIre un rappel des 
problèmes nutrItIOnnels les plus courants Il les note au fur et 
à mesure sur la grande fiche 

2) Il complète l'échange avec le Support 25 

3) Le formateur InVIte les partICIpants à passer en revue les 
recommandatIOns eXIstantes et celles qu'Ils connaIssent en 
matIère d'ahmentatIOn du Jeune enfant Il les note au fur et à 
mesure sur le fhp chart 

ActIvité 2 DISCUSSion en petits groupes 
sur les aspects des tableaux des 
recommandations nutritionnelles qUI 
méritent une adaptation 

! 45 mmutes 

Matérzel Tableaux des recommandatIOns nutrItionnelles de la 
peIME 

1) Le formateur dIspose sur les exemplrures des tableaux des 
recommandations nutrItionnelles sur 4 tables et Il InVIte les 
partIcIpants a se dIsperser sur les tables 

2) Il leur demande de réfléchIr aux problèmes d'ahmentatIOn 
couverts par les tableaux, les aspects qUI méntent une adapta­
tion (Identification des problèmes et des recommandations), 
en donnant la JustificatIOn 

3) Au bout de 20 mInutes, Il leur demande de présenter les 
résultats de leur réflexIOn en argumentant du bIen fondé de 
leurs proposItions d'adaptation 



Module 2 Iltnteret de l'adaptatwn de la composante nutrttwnnelle de la PCIME 

ActIvité 3 Exposé sur les problèmes que 
posent les recommandatIons en matIère 
d'ahmentattOn et sur le bIen-fondé de 
l'adaptatIOn au contexte local 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur frut une courte synthèse mettant en rapport les 
pnnclpales recommandatIons avec les problèmes nutrItIOnnels 
les plus courants 

2) Il favonse une réfleXIOn sur le bIen-fondé d'adapter une 
recommandatIon standard au contexte local 

Séance 2: SItuer le processus d'adaptaTIon de la 
composante nutrITIonnelle dans l'ensemble du 
processus d'adaptaTIon des modules PCIME 

~ 15 mmutes 

ObjectIf pédagogIque de la séance 2 

.y CIter les drrectIves de l'OMS/UNICEF dans le processus 
d'adaptatIon des conseIls alnnentarres 

ActIvIté Exposé sur les prInCIpales étapes 
de la PCIME 

~ 15 mmutes 

Matérzel rétroprojecteur 

Le formateur expose les pnncipaies étapes de la procédure de 
la PCIME, à l'rude du Support 26 

page 2 11 



Module 2 []mteret de l'adaptatton de la composante nutrtttonnelle de la PCIME 

page 2-12 

Séance 3 Identifier les avantages et 
les Inconvenients a l'apphcatlon des 
directives de l'OMS en matière 
d'adaptation des consetls 
altmen talres 

~ 30 rrnnutes 

ObjectIf pédagogIque de la séance 3 

,j Nommer les avantages et les lIrrntes à l'applIcatIon des dIrec­
tIves en matIère d'adaptatIon des conseIls alImentaIres 

AC1:1Vlté 1 Bramstormmg sur les avantages et les hmltes 
d'applIquer les drrec1:1ves en ma1:1ère d'adapta1:1on des 
conseus ahmentarre 

~ 20 rrnnutes 

Matérzel grande fiche 

1) Le formateur commence par les avantages en utIlIsant la 
techruque du bramstorrrnng pendant 10 rrnnutes 

2) Il pOurSUIt de même pour les Inconvéruents 

AC1:1Vlté 2 Exposé récapttulatlf sur les prmclpaux 
mconvéruents à l'applIca1:1on des recommanda1:1ons 
nutrl1:1onnelles du matériel OMS/UNICEF dans le cadre 
delaPCIME 

~ 10 rrnnutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Pour terrrnner le module, le formateur récapItule, dans leurs 
grandes lIgnes, les pnncIpaux Inconveruents à l'applIcatIOn 
des recommandatIOns nutrItIonnelles du maténel OMS/ 
UNICEF dans le cadre de la PCIME et soulIgne les 
conséquences de ces constats pour les pays 

2) Il conclut en rappelant que l'adaptatIOn des recommandatIOns 
se fera aux modules 6 et 7 en respectant les dIrectIves les plus 
appropnées de l'OMS tout en utIlIsant, chaque fOlS que 
néceSSaIre, d'autres approches et procedés empruntés pour 
l'essentIel à la recherche qualItatIve 
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Support 2.1: Le but de la PCIME 

Le but de la PCIME 

Réduire la mortalité chez les enfants de 
moins de 5 ans en: 

• Assurant la globalité et la continuité des 

• 

• 

• sOins 

Augmentant l'efficacité des soins et la 
qualité des services 

Accroissant l'implication des parents 
dans la prise en charge des maladies de 
leurs enfants 
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Support 2.2: Les éléments de base de la PCIME 

Les éléments de base de la PCIME 

Approche recommandée par l'OMS et 
l'UNICEF pour: 

• Assurer des soins curatifs, préventifs et 
promotion nels 

• Augmenter l'efficacité du traitement 

• Rendre l'agent de santé efficace dans son 
travail en réduisant le nombre de 
seminaires spécifiques aux programmes 
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Support 2.3: Les 5 maladies traitées par la PCIME 

Les 5 maladies traitées par la PCIME 

La PCIME se concentre sur les infections les 
plus meurtrières chez les enfants de moins 
de 5 ans: 

• La pneumonie 

• La diarrhée 

• La rougeole 

• Le paludisme 

• La malnutrition 
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Support 2.4: PCIME: Les éléments de l'approche 

PCIME: Les éléments de l'approche 

1 Soins préventifs 

Conseils nutritionnels -7PNEUMO~IE 
Allaitement materne4 DIARRHEE 
Vaccinations PALUDISME 

--7 ROUGÉOLE 
MALNUTRITION 

Soins curatifs 
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Support 2.5a: La justification pour la PCIME 

La justification pour la PCIME 

• Chaque année, 12 million enfants 
meurent avant d'atteindre leur 5ème . . 
anniversaire 

• Sept décès d'enfant sur dix sont dus à la 
diarrhée, à la pneumonie, à la rougeole, 
au paludisme ou à la malnutrition 

• Chaque jour, sur quatre enfants amenés 
pour une consultation dans les hôpitaux, 
trois souffrent de l'une de ces cinq 
conditions 
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Support 2.5b: Proportion des décès associés 
à la malnutrition parmi les enfants de 
moins de 5 ans dans les pays en voie de 
dévéloppement 

Les autres 
maladies 

Le paludlsme* 

La rougeole* 

La dlarrhée* 

La Malnutntlon* 
54% 

La pneumonle* 
perinatals 

Les 5 affections represntees dans ce schema totalisent les 70% des deces chez les enfants 
de mOInS de 5 ans 
Cependant donc, les 5 affections que la PCIME cherche a prendre en charge de manlere 
Integree 

Base sur les donnes de Murray CJL, Lopez AD The global burden of dlsease a comprehensive assessment of 
mortallty and disabliity from dlseases, inJuries, and rlsk factors ln 1990 and proJected to 2020 Cambndge MA, 
Harvard School of Public Health, 1996 (Global Burden of Disease and InJury Senes vol 1), and from Pelletier DL et 
al Epldemlologlc eVldence for a potentlatlng effect of malnutntlon on chlld mortallty Amencan Journal of publiC 
health, 1993, 83 1130 - 1133 
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Support 2.6: La procédure de la PCIME 

La procédure de la PCIME 

Les étapes: 

1. Evaluer l'enfant malade 

2. Classer la maladie de l'enfant 

3. Choisir le traitement 

4. Traiter l'enfant 

5. Conseiller la mère 

6. Suivre l'enfant malade 
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Support 2.6a: Evaluer l'enfant malade: Rechercher les 
signes de gravité 

Rechercher les signes de gravité 

1. Rechercher 
les signes de 
gravité: 

Demander: 
Est-ce que 

l'enfant tousse ou a 
des difficultés 
respiratoires? 

L'enfant a-t-Il la 
diarrhée? 

L'enfant a-t-Il de 
la fièvre? 
Ensuite: 

Vénfler l'état 
nutritionnel et 
rechercher l'anémie 

Vérifier l'état 
vaccinai de l'enfant 

Demander s'II y a 
d'autres problèmes 

2. Pour toutes 
réponses "oui": 

Poser 
d'autres 
questions 

Regarder, 
écouter 
et palper 

~ 

Classer la maladie 
Pour chaque enfant" 
Classer l'état 
nutritionnel 
Etablir l'état 
vaccinal 
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Support 2.6a: Evaluer l'enfant malade (suite) : Vérifier 
l'état nutritionnel et rechercher l'anémie 

Vérifier l'état nutritionnel et 
rechercher l'anémie 



Support 2.6b: Classer la (les) malarue(s) 

Classer la (les) maladie(s) 

Classifications possibles: 

S 
1 
G 
N 
E 
S 

--[> Référer 

__ [> Traiter au centre de 
santé (CS) et 

• 

Conseiller pour les 
soins a domicile 
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Support 2.6c: Les mesures à prendre selon la classification 

Les mesures à prendre selon la 
classification 

Référer 

Traiter au 
CS 

Les soins à 
domicile 

page 2-24 

1 __ [> Donner la première 
dose 

Enseigner à la mère 
--[> comment donner les 

médicaments oraux 
Conseiller la mère 

__ [> Enseigner à la mère 
comment donner les 
médicaments, les 
signes de gravité et 
quand revenir 



Support 2.7a: Traiter l'enfant: Les médicaments nécessaires 

Les médicaments nécessaires 

• Sro 

• Antibiotiques de première ligne 

• Antipaludéens de première ligne 

• Fer 

• Vitamine A 

• Paracétamol 

• Mebendazole 

• Tétracycline collyre 

• Violet de gentiane 

• Quinine injectable lM 

• Chloramphénicol injectable lM 
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Support 2.7b: Délai pour le suivi des maladies 

Délai pour le suivi des maladies 

• Pneumonie 2 jours 

• Dysenterie 2 Jours 

• Diarrhée persistante 2 jours 

• Paludisme 2 jours 

• Rougeole 2 jours 

• Infection de l'oreille 5 jours 

• Problème d'alimentation 5 jours 

• Pâleur 14 jours 

• Poids très faible 30 jours 
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Support 2.8a: Conseiller la mère 

Conseiller la mère 

• Enseigner comment donner les 
médicaments oraux et traiter les 
infections locales 

• Conseiller sur l'alimentation et 
- l'allaitement maternel au sein 

• Conseiller de continuer à donner les 
liquides 

• Conseiller quand revenir au CS 

• Conseiller sur la propre santé de la 
" mere 

Les techniques: 
Demander, Féliciter, Conseiller, 

Vérifier la compréhension, 
Vérifier la compétence 
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Support 2.8b: Conseiller la mère: les aliments 

Conseiller la mère: les aliments 

Evaluer l'alimentation de l'enfant: 

• Poser des questions sur l'alimentation 
habituelle de l'enfant et sur son 
alimentation durant cette maladie 

• Comparer les réponses de la mère aux 
recommandations pour l'alimentation selon 
l'âge dans les tableaux des 
recommendations nutritionnelles de la 
PCIME 
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Support 2.8b: Conseiller la mère: les aliments (suite) 

Conseiller la mère: les aliments 
(suite) 

Demander: 

• Allaitez-vous l'enfant? 
Combien de fois par jour? L'allaitez-vous 

aussi pendant la-~nuit? 
• Est-ce que l'enfant consomme 

d'autres aliments ou liquides? 
- Quels aliments? Combien de fois par 

jour? Comment donnez-vous à manger à 
l'enfant? 

• Si le poids de l'enfant est très faible 
pour son âge, demander: 

Quelle quantité lui donnez-vous par 
repas? L'enfant reçoit-il sa portion 
personnelle? Qui nourrit l'enfant et 
comment le nourrit-on? 
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Tableaux des recommandations 
nutritionnelles de la PCIME 
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~ Recommandations pour l'alimentation (pour l'enfant malade et l'enfant en bonne santé) 

Juaqu'. 
4mola 

• Allaiter au sein 
quand ,'enfant 
réclame, jour et 
nuit, au moins 8 fols 
en 24 heures 

• Ne pas donner 
d'autres aliments ou 
liquides 

de 4 mols .8 mols 

• Allaiter au sein quand l'en­
fant réclame, jour et nuit, 
au moins 8 fols en 24 
heures 

• Seulement si l'enfant 
- semble vouloir des al/­
ments seml-sollde., ou 
- semble affamé aprés 
l'a''altement, ou 
- ne gagne pas le pold. 
qu'II faut 
ajouter de. aliment. IUp 
plémentalres (listé. dans 
la colonne 6" 12 mols) 
Donner ces aliments 1 ou 
2 fols par jour après "al­
'altement au sein 

de 8 mols. 
12 mols 

• Allaiter au sein quand l'enfant 
réclame 

• Donner des portions 
adéquates de 

• 3 fols par Jour, avec 
a"altement au sein 
• 5 fols par jour, sans 
allaitement au sein 

-iQ.!Sh :1) 

de 12 mola 
.2an8 

• Allaiter au sein quand 
1 enfant réclame 

• Donner des portions 
adéquates de 

ou les aliments du repas 
familial, 5 fols par Jour 

2 ana et 
plua 

• Allmenler lenfanl pendlnllt. 
3 rep .. quotldlena comme ... 
luire. ""mbr .. de Il flmille En 
outre el deUil foll plr Jour don 
ner dit liimenta nutrltifa entre 
tea repl. comm. 

• Touf bon /jQ1m. IIl/ment.,,. doit Lh IIdIqua'.n qUllntlfl .r 1ncIu" dts Itlmtnts rlchts en 'n.rgle (par eKempl. bouillie 'pt/ue de ctlnfllleS IIddltlOfln" d huile' de t. v/.nde du PO/SIOn 
des oeufs ou des /Ilium .. secs .f des fruits .r /lQum .. 

Recommandation. pour l'allmlntatlon de l'Infant cla." DIARRHEE PERSISTANTE 
• S Il eal encore allall6 au pin, allaiter plus fr6quemmenl el plus longtempi jour et null 
• Sil enfanl consomme un aulre lall 

remplacer ce lall par 1 allallemenl au le ln OU 
remplacer ce lait par des produlll laillers fermenlél lels que le yaourt OU 
remplacer la mollit de ce lait par dee allmenls sem/ lolldes Irés nutritlfl 

• Pour les aulres allmenls suivre les recommandallons pour 1 allmentallon de 1 enfanl selon le poids 



J 
~ 

~ Conseils sur les problémes d'alimentation 
SII'.nflnt n'est p.' nourri comme Indiqué cl-da"u' l con.amar ,. mér. en cona6quence. En outre: 

• 81,. mére "gnale qu'alla a d .. difficulté •• an.lter au .aln, éyaluer l'an.ltam.nt (Cf tableau 
NOURRISSONS.' Le ca. échélnt. montr.r • ,. mér. 1. po.ltlonn.ment .t l'attach.ment 
.déqu.t. pour l'allllt.m.nt au IIln 

• SII'anfant a moln. d. 4 mol. et con.omm. un lutr. lait at d'autr •• aUmenta • 
- Renforcer la confiance de la mére en lui assurant qu'elle produit assez de lait pour son enfant 
- Suggérer de meUre l'enfant au Beln plus fréquemment, de l'y laisser plus 10ngtempII, le jour comme 

la nuit, et de réduire progresBlvement le lait préparé ou leB aliments 
SI la consommation de lait préparé doit continuer, conseiller" la mére 
- D'allaiter au Beln autant que posBlble, y compris la nuit 
- De B'assurer que le lait préparé est un bon subBtitut local 
- De B'assurer que le lait eBt préparé correctement et de manlére hygiénique, et donné en 

quantité Buffisante 
- De finir dans l'heure le lait préparé 

• Sil. mére nourrit l'.nf.nt au biberon • 
- Recommander de remplacer le biberon par une tasBe 
• Apprendre è la mére comment utiliser une tasse pour nourrir son enfant 

• SII'.nfant •• nourrit ma', conaemlr ,. 1. mére : 
• De s'asslolr avec l'enfant et de l'encourager" manger 
- De donner" l'enfant une portion adéquate sur une assieUe ou dans un bol séparé 

• SI l'enfant •• nourrit mil pendant une mllldll, con.elller il ,. mére : 
- D'allaiter au sein plus fréquemment et plus longtemps, si possible 
- D'offrir des aliments faciles" manger, variés, appétissants et préférés par l'enfant pour 

l'encourager" manger le plus possible 
- De désobstruer le nez de l'enfant si son nez bouché l'emplche de manger 
• D'anticiper un meilleur appétit è mesure que l'enfant se porte mieux 

• Revoir tout probléme d'allmentatlon dan. 6 jours 
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Module 3 

PresentatIon des méthodes 
utIhsées dans la recherche en vue 
d'obtenIr des changements 
effectIfs de comportement 

Durée globale 
4 heures 30 mmutes enVIron 



Module 3 Presentatton des méthodes uttlzsees dans la recherche 

Récapitulation des deux sessions du module 3 

2 heures 30 mInutes 
enVIron 

1 heure 30 mInutes 

page 3-2 

Session 1. Importance de la recherche 
consultative pour Identifier des 
stratégies efficaces de changements 
effectifs 

ObjectIfs pédagoglques 

A la fin de la seSSIon 1, le partIClpant est capable de 

--J Rappeler les pnncipales ruffi.cultés rencontrees pour obtemr un 
changement effectIf de comportement 

--J Défilllf le concept de recherche consultatlve 

--J Exphquer l'Importance de la recherche consultative dans la 
formulatIon de conseIls ahmentalfes effIcaces 

--J Exphquer les dIfférences entre les méthodes quahtatIves et les 
méthodes quantltatlves 

Session 2: Principales methodes de recherche 
consultative 

Objectifs pédagogIques 

A la fin de la seSSlOn 2, le partICIpant est capable de 

--J CIter les pnncipaies méthodes utIlIsées par la recherche 
consultatIve 

--J Exphquer les caracténstIques fondamentales des pnncipaux 
outils et méthodes utllIsés par la recherche consultatIve 

--J IndIquer les avantages et mconvéments d'au moms 3 
méthodes de recherche qualItatIve 

--J Donner la défimtIon de la méthode ESSaiS PratIques 
Ahmentarre (EPA) 

--J CIter les dIfférentes étapes de la méthode EPA pour 
l'amélIoration des comportements ainSI que dans l'adaptatIon 
des recommandatIons et explIquer l'mtérêt 

--J Inruquer les objectifs de la méthode EPA 



Module 3 Presentatwn des methodes uttltsees dans la recherche 

Session 1: 
consultative 

Importance de la 
pour identifier 

efficas de changement de 
comportement 
~ 2 heures 30 mmutes envrron 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIon 1, le partIcIpant est capable de 

;j Rappeler les pnncipales ch:fficultés rencontrées pour obtemr 
un changement effectIf de comportement 

;j Défimr le concept de recherche consultatIve 

;j ExplIquer l'Importance de la recherche consultatIve dans la 
formulatIon de conseIls ahmentarres efficaces 

;j ExplIquer les dIfférences entre les méthodes qualItatIves et les 
méthodes quantItatIves 

Séance l IdentIfIer les questIons 
clées hées à l'améhoratlon de 
l'ahmentatlon de l'enfant 

~ 1 heure 30 mmutes 

ObjectIf pédagogIque de la séance 1 

;j Rappeler les pnncipales dIfficultés rencontrées pour obtemr 
un changement effectIf de comportement 

Act1V1té 1 Rappel des prmclpaux problèmes affectant le 
changement de comportement dans l'alImentatIon de 
l'enfant et les raisons détermmantes 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur mVIte les partICIpants à dIre ce qu'Ils 
connaissent du sUjet 

2) Il complète au fur et à mesure les réponses, sur la base du 
Support 3 1 

recherche 
des stratégies 
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Module 3 Presentatwn des methodes uttltsees dans la recherche 
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Activité 2 Exposé sur les leçons apprises 
dans le domaine de l'améhoratlon des 
programmes d'ahmentatlon de l'enfant 

~ 30mmutes 

Matértel rétroprojecteur 

1) Le formateur commence par rappeler que la nutrItIon est un 
domame mterdisCIphnaIre et que les efforts de préventIon et 
d'amélIoratIon de la sous ahmentatIOn mfantIle peuvent 
prendre plusIeurs formes 

2) Il présente son exposé au rétroprojecteur et l'Illustre par de 
nombreux exemples des pays, sur la base du support 3 2 

3) Il termme son exposé en mSIstant sur le faIt que l'essentIel est 
de se concentrer sur les stratégIes qm ont le plus de chances 
d'être reçues posItIvement au nIveau de la famIlle et d'avoIT 
un Impact sur l'état nutrItIonnel de l'enfant Il soulIgne que le 
défi conSIste alors à IdentIfier les pratIques clés et à motIver, à 
ce nIveau, des amélIoratIOns qm se mamtIennent dans le 
temps 

ActiVité 3 Echange sur les questions clés hées à 
l'ahmentation de l'enfant 

~ 45 mmutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur dIstrIbue quatres lIstes (Supports 3 3a à 3 3d), en 
préCIsant que chacune des lIstes sera eXamInée par un sous­
groupe 

• Support 3 3a relatIve aux questIons clés lIées à l'allaItement 
maternel 

• Support 3 3b relatIve aux questIOns clés lIées à la tranSItIon à 
l'alImentatIOn complémentaIre et au régIme alImentaIre 

• Support 3 3c relatIve aux questIOns complémentarres lIées à 
l'alImentatIon de l'enfant 

• Support 3 3d relatIve aux questIons se rapportant aux 
stratégIes et messages de commUnICatIOn 
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2) Il constItue quatre sous-groupes Il mVIte chaque sous-groupe 
à exarrnner sa lIste pendant 20 mmutes pour la compléter 
SUIvant la sItuatIon des pays concernés et à s'mterroger sur les 
pomts qUI méntent une attentIon partIculIère selon lUI 

3) Il orgaruse la lTIlse en commun en accordant 5 lTIlnutes par 
groupe (qUI présente au fup chart les résultats de son travrul) 

4) Il conclut l'échange en soulIgnant l'Importance des approches 
qUI élaborent et testent des recommandatIOns dans les mêmes 
contextes falTIlbaux où devront être pratIqués les nouveaux 
comportements 

Séance 2: Comprendre l'importance de mener 
une recherche consultanve pour amehorer les 
pranques dans l'ahmentanon de l'enfant 

~ 1 heure 15 lTIlllutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

~ Défimr le concept de recherche consultatIve 

~ ExplIquer l'Importance de la recherche consultatIve dans la 
formulatIon de conseIls alImentarres efficaces 

~ ExplIquer les dIfférences entre les méthodes qualItatIves et les 
méthodes quantItatIves 

ActtVlté 1 Exposé sur la recherche consultative 

~ 15 lTIlnutes 

Maténel rétroprOjecteur 

1) Le formateur présente au rétroprojecteur une défimtIon de la 
recherche consultatIve, ses pnncipales caracténstIques, les 
dIfférentes étapes de la recherche consultatIve sur la base du 
Support 3 4 

2) Il répond aux questIons éventuelles 
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Actlvlté 2 D1Scusslon en petlts groupes 
sur l'lm portance de la recherche 
consultatlve dans la formulatlOn de 
consetls ahmentatres efficaces 

! 45 lllinutes 

Maténel flip chart 

1) Le formateur propose la constitutIOn de 3 sous groupes et leur 
demande de réfléchIr pendant 20 lllinutes sur l'Importance que 
présente la recherche consultative dans les programmes 
d'éducatIOn nutntIOnnelle 

2) EnsUite, Il propose à chacun des groupes de lIvrer le fruIt de 
leur réfleXIOn pendant 5 lllinutes Au fur et à mesure Il montre 
les pomts communs et les pomts complémentarres entre les 
travaux 

3) Il tefllline l'actIVIté en faIsant une synthèse pendant 5 lllinutes 
sur l'Importance de la recherche consultative non seulement 
pour la formulation de conseIls alImentaires effIcaces mais 
aUSSI pour l'adaptatIOn des conseIls alImentaires standard de 
l'OMS/UNICEF 

ActtVlté 3 Exposé sur les dtfférences entre les méthodes 
quantltativeS et les méthodes qualItatives 

! 15 lllinutes 

Maténel rétroprOjecteur 

1) Le formateur présente son exposé au rétroprojecteur sur la 
base du Support 35 Il mtrodUIt l'actiVIté en rappelant la 
dIfficulté de collecter des mformatIons pertmentes sur les 
pratiques ahmentaIres en se basant umquement sur des 
méthodes quantItatives 

2) EnSUite, Il explIque en quOI conSIste l'mtéret de la methode 
qualItative et lIste les différences entre les deux méthodes 

3) PUIS, Il donne des exemples de méthodes 

4) Enfin, Il rappelle que la recherche consultative utIlIse les deux 
méthodes tout en pnvIlégiant largement les méthodes 
qualItatives 
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5) Il tenrune l'exposé en soulIgnant que le noyau 
méthodologIque de la recherche consultatIv est la méthode 
des EPAs traItée à la seSSIOn 3 

Documents de référence 

GlOSSaIre du Planifier par le dlalog Un semInaIre sur la recherche 
qualItatIve USAID/AED 1995/1988 'GUIde pour les etudes utIlIsant les 
dISCUSSIOns de groupe BIT 

Principales 

consultative 

Session 2: 

! 1 heure et 30 rmnutes 

ObjectIfs pédagogIques 

méthodes 

A la fin de la seSSIOn 2, le partICIpant est capable de 

..J CIter les pnncIpales méthodes utIlIsées par la recherche 
consultatIve 

..J ExplIquer les caracténstIques fondamentales des pnncIpales 
méthodes utIlIsées par la recherche consultatIve 

..J IndIquer les avantages et mconvéments d'au moms 3 
méthodes de recherche quahtatIve 

..J Donner la défimtIon de la méthode EPAs 

..J IndIquer les objectIfs de la méthode EPAs 

..J CIter les chf:férentes étapes de la méthode EPA pour 
l'améhoratIon des comportements aInSI que dans l'adaptatIon 
des recommandatIons et en exphquer l'mtérêt 

..J IndIquer les pnncIpaux avantages de la méthode EPAs par 

de recherche 
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rapport aux autres méthodes de recherche qualItatIve 

Séance 1: 
outtls et 
recherche 

~ 1 heure 

Indlquer les dlfférents 
méthodes utlltsés dans la 

consultatlve 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

..J Citer les pnncipaies méthodes utIlIsées par la recherche 
consultatIve 

..J ExplIquer les caracténstIques fondamentales des pnncipaies 
méthodes utIlIsées par la recherche consultatIve 

..J IndIquer les avantages et mconvéments d'au moms 3 
méthodes de recherche qualItatIve 

ActtVlté l Bramstormmg sur les méthodes unhsées pour 
mIeux comprendre les pranques ahmentrures et élaborer 
desrecommandanons 

~ 10 mmutes 

Maténel fhp chart 

1) Le formateur mtrodUIt le bramstormmg en posant la questIon 
SUIvante "cIter les dIfférentes méthodes qu'on utIlIse pour 
comprendre les pratIques allmentarres ou élaborer des 
recommandatIOns dans les recettes allmentarres?" 

2) Il lIste toutes les réponses données par les partIcIpants pUIS les 
soumet à l'examen cntIque des partIcIpants, Il complète 
éventuellement 

Exposé sur les méthodes Activité 2 
utthsées dans la recherche consultative 

~ 20 mmutes 

Maténel rétroprojecteur 

1) Le formateur commence par rappeller le but d'une recherche 
consultatIve 

2) Le formateur présente au rétroprojecteur une lIste des 
méthodes SUIvantes les entretIens approfondIs, les dIScussIons 
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de groupe dmgées, l'observatIOn partICipante, les eSSaiS de 
recettes, le rappel des 24 heures, la fréquence ahmentarre 

3) EnsUIte, sur la base du Support 3 6,-il présente chaque 
méthode utIlIsée dans la recherche consultatIve (les entretIens 
approfondIs, les dISCUSSIOns de groupe dmgées, l'observatIon 
partICIpante, les eSSaiS de recettes) en souhgnant les 
caracténstIques clés 

4) Il répond au fur et à mesure aux questIons éventuelles 

Document de référence 

Planifier par le dza/og pages 5 21 31 121 201 21 et 7 21 3 

Activité 3 Echange sur les avantages et 
les Inconvénients des méthodes utilIsées 
dans la recherche consul~e 

~ 30mITIutes 

Maténel fup-chart 

1) Le formateur répartIt les partICIpants en groupes de trOIS, et, 
SUIvant la techmque de la ruche, Il leur demande de citer au 
mOITIS 2 avantages et 3 ITIconvéments d'au mOITIS 2 méthodes 
utIhsées par la recherche consultatIve 

2) Au bout de 10 mmutes, Il ITIvIte chaque groupe à donner 
bnèvement les réponses obtenues 

3) Il veIlle à regrouper les réponses et à les vlsuahser au fup 
chart 
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Séance 2: Présenter les 
caractérIstIques de la méthode-noyau 
de la recherche consultative les 
essaIS pratIques amélIorées (EP A) 

~ 30 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

--J Donner la défimtIon de la méthode EPAs 

--J IndIquer les objectifs de la méthode EPAs 

--J Citer les dIfférentes étapes de la méthode EPA pour 
l'amélIoratIOn des comportements amsi que dans l'adaptanon 
des recommandatIOns et en explIquer l'mtérêt 

ActJ.Vlté Exposé sur les EPAs 

~ 30 mmutes 

Maténel rétroprojecteur et flIp chart 

1) Le formateur présente son exposé sur la base du Support 37 

2) Le formateur rappele que les modes d'utilIsatIOn, les étapes à 
SUIvre tout comme l'applIcatIon pratique des dIfférentes 
méthodes de la recherche consultatIve seront traités dans les 
modules 5 et 6 

3) Il demande aux partIcipans à CIter les aspects de recherche 
qualItatIve les plus saIllants 

Document de référence 

Planifier par le dzalog chapItre 6 
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Support 3.1: Les principaux problèmes affectant le 
changement de comportement dans l'alimentation de 
l'enfant 

ContraIntes 
de l'enfant 

, 
a l'amélIoratIon des pratIques alImentaIres 

Les problèmes qUI rédUIsent les chances de VOIr les farmlles adopter de meIlleurs 
comportements d'alImentatIon de l'enfant sont 

• quantIté ou qualIté du lait maternel perçue comme msuffIsante 

• enfant Jugé mcapable d'avaler ou de dIgérer des préparatIOns/alIments partIculIers 

• manque de confIance maternelle ou sentIment d'ImpUIssance face à la résIstance de 
l'enfant 

• perceptIOn de contramtes de temps pour la préparatIOn alImentaire et l'alImentatIOn 

• règles tradItIOnnelles régIssant la dIstnbutIOn alImentaIre au sem de la famIlle 

• cramte de gâter l'enfant en lUI donnant trop à manger ou des alIments spécIauX 
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Support 3.2: Leçons apprises dans le domaine 
de l'amélioration des programmes 
d'alimentation de l'enfant 

Les programmes d'ahmentalon de l'enfant devraient 

• SoulIgner les avantages que comportent, pour les mères et les enfants, les pratIques 
alImentaires à amélIorer 

• Proposer aux mères des dIverses méthods pour vernr à bout de la résIstance 
qu'oppose l'enfant aux nouveaux alIments 

• SoulIgner l'Importance de l'allaitement maternel et de la contmuatIOn des pratIques 
tradItIOnnelles bénéfiques 

• Faire des recherche consultatIves et mtégrer les recommandatIOns obtenues de cette 
recherche dans leurs stratégIes de changement des pratIques alImentaires 

Basé sur le document AmélIorer les pratIques alImentarres pendant la maladIe et la convalescence 
de l'enfant Leçons Appnses en Afnque, par Ellen PIWOZ, Projet SARA, MaI 1994 
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Support 3.3a: Questions-clés lieés à l'allaitment maternel 

Pranques-clés Croyances et attttudes-clés 

ImtIatIon 
-concepte de descente de laIt, laIt qUi arnve 

-moment de l'ImtIatIOn 
-donner ou Jeter le colostrum 

-perceptIOns de colostrum 

-utIlIsatIOn des ahments pre lactatIOn 
-besoms d'alIments ntuels, nettoyants 

-garder ensemble la mere et le bebe 
-besom de repos maternel, supervlSlon du nouvea-ne 

Style d'allaItement maternel 
-frequence des tetees -Image de l'allaItement maternel 
-tetees sur demande/sIgne pour ahmentatIon -avantages perçus pour l'enfant, la mere 
-dure/qm arrête la tete -sentIments aSSOCIes a l'allaItement maternel en publIc 
-utIlIsatIOn de chaque sem -adequatIOn telle que perçue du laIt maternel et 
-tetees la nmt -mameres d'amehorer les reserves de laIt 
-SI et comment le bebe est porte par la mere 

SupplementatIon en eau 
-quand et tous les combIen donne-t-on de l'eau -pourquOI l'eau est necessalre 
-mode d'adrrumstratIOn -comprehensIOn du nsque de contammatIOn 

SupplementatlOn precoce 
-qu'est-ce qUi est donne (laIt, laIt commerclel, JUs, -perceptIOns voulant que le laIt maternel a lm seul ne 
cereales)? -pas pour l'enfant et pourquOI 
-quand est-ce mtrodUit? -pourquOI les supplements sont necessarres 
-tous les combIen/combIen? -avantages perçus des ahments speCIfIques 
-comment (par bIberon?) et par qUi? -souhaIt de smvre les pratIques tradItionnelles 

-perceptIOn de la charge de travaIl 

Regime alImentaire/soIns maternels 
-quantIte d'alIments par rapport a l'ordmaIre -besoms, tels que perçus, de la mere qUi allaIte 
-types d'alIments -tabous et raIsons des tabous 
-quantIte de IIqmdes -croyoances sur la relation du reglme ahmentaIre a la 
-soutIen a dorrucIle quantIte et a la quahte du laIt maternel 

-sentIments de stress 

Problèmes d'allaitement maternel 
-problemes courants mdIques et leur Impact sur -soutIen SOCIal 
l'allaItement maternel -facIhte/difficulte, telle que perçue, de l'allaItement 
-sources d'aSSIstance/solutIOns maternel 
-constraIntes externes/travaIller a l'exteneur -laIt msuffisant, tel que perçu, a cause de la dImenSIOn 

du sem, du reglme ahmentaIre, de la confiance, etc 
-attentes culturelles des femmes 
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Support 3.3b: Questions-clés liées à la transition à 
l'alimentation complementaire et au regime alimentaire 
familial 

PratIques-clés Croyances et attItudes-clés 

AllaItment maternel contmu 
-duree -croyance selon laquelle l'allaItement maternel peut être 
-fréquence dnrunue lorsque les ahments sont donnes 

-avantages et mconvements hes a la contmuatlOn de 
l'allaItment maternel 

IntroductIOn d'alIments complementaIres 
-reperes pour l'mtroductlOn 

-bon moment 
-types d'ahments donnes ou evites 

-ntuels pour l'mtroducton d'ahments 
-croyances quant aux alIments qUi sont et qUI ne sont 

-donnes avant ou apres l'allaitement maternel 
pas acceptables et pourquOI 

Introduction d'alIments fanllhaux 
-bon moment -reperes pour l'mtroductlOn 
-types d'ahments donnes ou eVItes -qu'est-ce qUi peut être donne et qu'est-ce qUI peut pas 
-manieres d'mtroductlOn (goûter de l'aSSIette de la être donne et pOurqUOI 
mere, etc) -avantages perçus d'ahments particulIers, concept de 

valeur nutntive ou nutntlonnelle 

Style d'alImentatIOn 
-tasse et cuIllere, bIberon ou avec la mam -styles d'alImentatIOn traditlOnnels 
-être servI mdlVlduellement ou dans le plat -contramtes de temps perçues pour l'ahmentatlOn 
communautarre -facIhté de l'ahmentatlOn hqUIde 
-preparatlOns sp cmles pour les enfants -souhait d'avorr un enfant mdependant 
-qUi donne a manger (mere, autre adulte, frere, soeur, 
etc )? 
-mode des repas des enfants versus mode des repas des 
adultes 

QualIté de la nourrIture 
-qUi prepare la noumture et comment -perceptIon de la capacIté de l'enfant a avaler et 
-conSIstance et dIlutlon digerer les alIments 
-densite d'energie -tabous alimentarres pour les enfants 
-preparatlOns specmles pour les noumssons -attitudes sur la dIstnbutlOn d'alIments nutntlfs ou 
-vanete protemes, rmcrnutnments souhaites dans la farmlle 
-utlhsatlon de la fermentatlOn, du malt -alIments perçus Id'elIte", alIments legers our ourds, 

alIments chauds et frOIds, etc 
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Support 3.3c: Questions complementaires lieés à 
l'alimentation de l'enfant 

Pranques-clés Croyances et atntudes-clés 

Encouragement de l'alunentatlOn 
-supervlSlon de l'alImentation, enfant servi separement -être prêt a être patlent et persistant 
-methodes pour cajoler, encourager -estime sOI-même ou passIvite de la mere 
-donner a manger de force -perceptIons de contrôle est l'enfant ou la mere qUI 
-pnse de declslons concernant l'alImentatIon de devrait InItIer et termmer l'alImentatIon? 
l'enfant (bon moment, quantite) -perceptIons de satisfactIon, "etre remplI" 

-perceptIOns de temps dIspOnIbles pour gronder our 
arder l'enfant a manger 

Alimentation pendant la maladie 
-contmuer ou arrêter l'allartement maternel 
-changement dans la quantite ou la frequence des -croyance selon laquelle le lart maternel peut causer 
autres alIments donnes une maladie ou l'aggraver 
-alIments eVltes ou changements dans la preparation -le fart (et la raIson) de penser que certams ahments 
alImentaIre aggravent our causent une maladie 
-changements dus au faIt que certams alIments ne sont -nIveau de preoccupatIOn sur le manque d'appetlt et la 
pas donnes ou au refus de l'enfant perte de pOIds 
-conseIl des prestataIres de services de sante -perceptIOn de l'appetIt de l'enfant 
-gronder et encourager 

Convalescence 
-changement dans la quantlte ou la frequence des -concept de pen ode de convalescence 
d'ahments ou de laIt maternel -concept sur le besom d'ahmentatIOn supplementaIre 
-contrôle qUI peut InItler les changements? pendant la convalescence 
-méthodes pour cajoler -signes montrant que l'enfant se retablIt 

-concept de reglme alImentarre contnbuant a la sante 

Hyglene alImentaIre 
-type d'ustensIles (bIberon ou tasse) -connaissances des relatlons entre alIments ou eau 
-endrOIt ou mange l'enfant contammes et maladie 
-lavage des mams, ustensIles -perceptIOn du temps et des ressources necessalres 
-methode d'emmagasmage des ahments et duree pour les mesures d'hyglene 
usuelle de l'emmagasmage, surtout les alIments CUIts 
-frequence de la preparation alImentaIre 
sources d'eau et comment l'eau est-elle gardee 
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Support 3.3d: Questions se rapportant aux strategies et 
messages de communication 

Indtvldusjmfluences Croyances et attttudes 

Membres de la frumlle -relatIOns des membres de la falllllle 
-relatIOn de la falllllle a la communaute 
-rôle des peres, belles-meres concernant les soms et 
l'ahmentatIOn de l'enfant 
-esporrs d'avenrr des enfants 
-Images d'un enfant en bonne sante 
-perceptions des rôles des parents 
-confiance dans les gens qUI pourrarent donner des 
mformatIon sur la nutrItIon 
-acceptation des normes de la SOCIete 
-mameres de consulter des servIces de sante 

PrestataIres de servIces de santé (tradItionnels et -connarssance de l'alImentatIOn appropnee pour 
modernes) l'enfant 

-croyances et attItudes sur les famùles locales et leurs 
Agents communautaIres (agents de vulgansatIOn pratIques d'alImentation 
agncoles, enseIgnants, etc) -competences de counselmg et d'educatIOn sanItaire 

-motivatIOns et constramtes au counselmg nutntIOnneI 
-statut dans la communauté 

MassmedIa -types de medIas et couverture 
-proportIon d'hommes et de femmes couverts dans 
dIverses zones 
-programmes et messages d'éducation samtarre 
-programmes popularres 
-autonte du medIa 

Vendeurs d'alIments -prodUItS dIsponsIbles 
-connsarssances et attitudes sur l'alImentatIOn de 

PrOprIétaIres de magaslDs ou d'étals l'enfant 
-volonte a promouvoIr une alImentatIOn amehoree 

Programmes précédents de communcatIon samtaIre -messages et matenel 
et nutntIonnelle -techrnques/strategIes 

-populatIOn CIble/couverture 
-reussItes et leçons appnses 
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Support 3.4: La recherche consultative 

Définition 

Approche systématique utilisant plusieurs 
méthodes de collecte de données pour 
identifier, avec les familles, les pratiques 
d'alimentation et de soins susceptibles 
d'affecter la nutrition de l'enfant et de trouver 
les manières les plus acceptables et 
efficaces d'améliorer ces pratiques. 
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Caractéristiques 

La recherche consultative offre: 

• Une compréhension approfondie des 
pratiques d'alimentation de l'enfant: il s'agit 
de comprendre ce que mangent les enfants 
et comment ils sont alimentés ainsi que les 
raisons qui motivent ces pratiques 

• L'adaptation de recommandations 
alimentaires à des situations spécifiques: il 
convient de vérifier, avec les familles, si les 
nouvelles pratiques sont acceptables et 
faisables 

• Une compréhension des motivations et 
des contraintes entourant le changement 
de comportement 
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• 

• 

• 

• 

Une souplesse: le processus de 
recherche est un ensemble de méthodes 
pouvant être utilisées en différentes 
combinaisons en fonction des besoins et 
ressources du programme 

Une recherche rapide et peu couteuse, si 
elle est planifiée attentivement en vue de 
collecter l'information essentielle 

Un pont reliant le programme de nutrition 
à la famille et à la communauté 

L'opportunité d'une formation en 
counseling nutritionnel pour les éducateurs 
qui participent à la recherche. 
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Support 3.5: Quelques différences entre les méthodes 
qualitatives et quantitatives 

QualItative Quantitative 

InformatIon approfondIe InformatIon mOInS approfondIe 

NIveau de compréhenSIOn le pourquOI NIveau de fréquence "CombIen de 
fOlS " 

Acquénr une meIlleure connaIssance Mesurer les rnveaux de 

Découverte Preuves 

ExploratoIre Catégonque 

InterprétatIve DescnptIve 

PetIt échantIllon Plus grand échantIllon 

Peut être mOITIS chère Peut être plus chère 

Peut être plus rapIde Peut prendre plus de temps 

Pas pertInente quant à la sIgrnficatIOn StatIStIquement valIde 
statIstIque 

Peur enncher la qualIté des Instruments Peut utIlIser les résultats des recherches 
quantItatIfs comme les questIOnnarres qualItatIves pour renforcer les Instruments 

quantItatIfs 
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Support 3.6: Méthodes principales de la rechen:he 
consultatives 

Méthodes principales de la 
recherche consultatives 

Entretiens approfondis 

Observation participante 

Essais des pratiques améliorées 
d'alimentation 

Groupes dirigées 
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Méthodes principales de la recherche consultative 

EntretIen Approfondi ObservatIon EssaIS des pratIques Groupes dtrtgées 
Participante améliorées 

d'ahmentatton 

-Des entretiens dont les -Des observations, par -Comprend souvent troIs -Petits groupes de 
themes sont deflnls en example, dans un men age vIsites au men age pour vOIr personnes qUi partagent 
avance mais sans des sur l'etat d'hyglene ou quels sont les pratiques des caractenstlques 
categories predetermines Sanltatlon, les pratiques actuelles d'alimentation de analogues Par eJemple, un 
de reponses alimentaires comme qu'est- l'enfant, pour elaborer et groupe de peres a faibles 

ce-qu'on donne a manger a negocler avec les meres sur revenus ou un groupe de 
-Les questions sont l'enfant, qUi donne a manger des amelloratlons aux meres avec des enfants de 
ouvertes dont la pnnclpale a l'enfant, comment et pratiques alimentaires dont mOIns de deux ans 
question c'est "pourquoI?" quand elle serait d'accord 

d'essayer et pour vOIr SI en -Les discussions sont 
-Une des actlvltes clees faite elle a pu reallser les dlrlgees par un facllltateur 
c'est de bien pouvOIr sonder pratiques amellorees et SI forme qUi utilise un gUide de 
au moments opportuns non, vOir pour quOI questions pour IntrodUir des 

themes 
-Couvre un petit nombre de 
themes en profondeur -Utilise la dynamique du 

1 groupe et le flux de la 
discussion pour mieux 
sonder le theme d'lnterêt 

~ 
l'I) 

~ t 

~ 
~ 



~ 

":1-
~ 
'" w 

~ 
Entretien Approfondi 

Se fait 
Souvent au debut de la 
recherche comme 
recherche exploratOire 

Sert a 
Comprendre les attitudes et 
les prallques des meres et 
d'autres membres de la 
famille, des agents de sante 
ou des personnes clees 
dans la communaute 

Aider a Identifier des 
questions et des concepts a 
prendre en compte avec les 
autres methodes de 
recherche qUI sUivent 

- -

Méthodes principales: quand et pourquoi? 

Observation ESSaiS des pratIques Groupes dirigés 
PartIcipante améhorées 

d'ahmentatIon 

Se fait Se fait Se fait 
Souvent pendant une Souvent apres les Souvent apres les essais 
interview approfondie et/ou entretiens approfoodls et des pratiQues amellorees 
pendant la premlere vIsite QbsfLrvatlons d'alimentation 
des essais des pratiQues 
amellorees ~entatJon Utlhsee comme la methode 

noyau pour parvemr a des 
changements effectifs de 
comportement 

En trol.5 VI~ 
Une vIsite InJhale 
Une vIsite de counsellng 
Une vIsite de SUIVI 

Sert à Sert à Sert à 
Apprendre plus a propos Comprendre S'II est pOSSible Confirmer les resultats des 
des pratiques effectives d'amellorer les pratiques methodes deJa utllses 

alimentaires eXistantes 
Confirmer l'InfQ[matloo qUi Venfier les 
s'obtient dans les Teste[ des recommendatlons 
entrentlens approfondiS (voir recommendatloos de Identifiees pendant les 
SI ce qUI se dit est ce qUi se modification des pratiques essais des pratiques 
fait) d'alimentation amehorees 

Developper des .strategIes 
efficaces de cbangements 
effectifs d'alimentation 

--- - - ... - ~~~.~ 



Support 3.7: Les Essais des Pratiques Améliorées (EPA) 

Définition: 

La méthode noyau de la recherche 
consultative dont les recommandations pour 
améliorer les pratiques alimentaires sont 
negociées et leurs faisabilité est testé 

Les objectifs: 

• Tester les réponses des mères aux 
recommandations pour l'amélioration de 
l'alimentation du nourrisson et de l'enfant 
pour determiner quelles recommendations 
sont les plus faisables et les plus acceptables 

• Etudier les contraintes que rencontrent les 
mères qui veulent changer leurs pratiques 
alimentaires et leurs motivations à essayer et 
maintenir de nouvelles pratiques 
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Les étapes: 

• Rédiger un guide de counseling sur les 
recommandations du changement du 
comportement 

• Concevoir le protocole de recherche 

• Elaborer les guides de questions et les 
formulaires de notation 

• Revoir la base de sondage 

• Rédiger un plan de terrain 

• Former l'equipe de terrain et prétester les 
guides formulaires 

• Recruter les ménages 

• Réaliser les visites initiales 

• Analyser les données initiales et prévoir 
des recommandations specifiques 

• Réaliser les visites de counseling 

• Récapituler la réponse au counseling 

• Réaliser les visites de suivi 
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• 

• 

• 

Mettre les résultats des essais sous forme 
de tableau 

Revoir les recommendations pour 
l'alimentation de l'enfant 

Rédiger un rapport sur les résultats 

Les avantages: 

• Donne un CHOIX de recommendations 
.... 

aux meres 

• Exige que les recommendations soient 
testées dans un contexte réel 

• Aide à choisir des messages prioritaires 
pour ameliorer les pratiques alimentaires 
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Les exemples des résultats des 
EPA: 

• Au Maroc, les recommandations qUI ont été 
les plus proposées et acceptées par les mères 
étalent: 
==> Arrêter de l'eau, de la verveine, du lait à 
l'enfant (SI l'enfant à mOIs de 6 mOIs) 
==> Arrêter de nourrir l'enfant au biberon 
==> Augmenter la fréquence des tétées 

Une des recommandations non-accepté par la 
plupart des mères étalent: d'arrêter de donner le 
lait où autres liquides avec une tasse ou une 
cUillère 

• En Gambie, un grand nombre de mères 
étalent d'accord pour ajouter de la pâte 
d'arachide à la bouillie des enfants mais les 
essais et le taux d'adoption étalent bien plus 
faibles à cause du manque de disponibilité et du 
coût élévé des arachides au moment des EPA 
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• En Tanzanie, les mères ont donné de l'eau 
aux enfants allaités de mOins de SIX mois pour 
aider la constipation mais elles étaient prêtes 
à essayer l'allaitement exclusif et étaient 
satisfaites de cette nouvelle pratique 

• Au Sénégal, dans l'arrondissement de 
Birkilane, un grand nombre des mères ont 
accepté de donner des fruits de saison à 
l'enfant (5-8 mois) et de donner de la bouillie 
de mil enrichie avec du lait caillé et de l'huile 
d'arachide 
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Emploi du temps journalier pour un 
essai de trois jours: 

Visite initiale Visite de Visite de 
Oour 1) counseling suivi Oours 

• Information üour 2) 6-10) 
génerale • Enoncé du • Change-

• Pratiques problème ments depuIs 
actuelles 

• Recom- la dernière 
d'alimentation 

mandations et VIsite 
• Rappel des 24 réactions • Rappel des heures initiales 24 heures 
• Fréquence de 

• Négociation et • Résultats et l'alimentation 
(des autres all- motivation réactions à 
ments • DIscussion, le essai 

, 

cas échéant, • Modifications consommes 
régulièrement) avec les • Adoption de 

enquêteurs la pratique 
• Accord sur les 

pratiques 
spécifiques à 
essayer 

Extrait de Planifier par le Dzalogue de Kate Dlckm Marcza Grif.fiths et Ellen PIWOZ Chap 6 
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Module 4 

Unhsanon pranque des prIncIpaux 
ounls de la recherche consultanve 
pour améhorer l'ahmentanon de 
l'enfant 

Durée globale 
7 heures 



Module 4 Utthsatwn prattque 

Récapitulation des deux sessions du module 4 

3 heures 30 mmutes 

3 heures 30 mmutes 
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SessIon 1: Entrainement aux techruques de 
commurucation utthsées dans la recherche 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 1, le partIcIpant est capable de 

"1/ Exphquer l'Importance des méthodes de commUnIcatIon et de 
counsehng dans la recherche consultatIve 

"1/ IdentIfier les pnncipales quahtes d'une commUnIcatIon 
efficace 

"1/ IdentIfier ses pomts forts et ses pomts frubles comme 
anImateur et commUnIcateur efficace 

"1/ Apprendre à améhorer ses competences en commUnIcatIon 

Session 2: Aperçu pratIque de trois méthodes 
uttles pour la recherche consultatIve 

ObjectIfs pédagogIques poursUIvIs 

A la fin de la seSSIOn 2, le partIcIpant est capable de 

"1/ Rappeler les caracténstIques d'une dISCUSSIOn de groupe 
dIngée et son mtérêt pour la recherche consultatIve 

"1/ Exphquer les pnncipaies tâches pour une dISCUSSIon de groupe 
drrIgée 

"1/ Exphquer les pnncipaies étapes dans l'ammatIon d'une 
dISCUSSIon de groupe dmgée 

"1/ Citer les caracténstIques de deux méthodes quantItatIves 
utIhsées dans la recherche consultatIve le rappel des 24 
heures et l'évaluatIon du régIme alImentarre 

"1/ ExplIquer l'mtérêt d'utIlIser les méthodes de rappel 
ahmentarre des 24 heures et d'évaluatIOn du régIme 
alImentarre dans la réahsatIon des essrus pratIques amélIorées 
(EPA) 



Module 4 Utzltsatton pratzque 

Session 1: Entraînement aux techniques de communication 
utilisées dans la recherche consultative 

~ 3 heures 30 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 1, le partIcIpant est capable de 

"'1/ Exphquer l'Importance des méthodes de commurncatlOn et de 
counselmg dans la recherche consultative en vue d'améhorer 
les pratiques d'ahmentatIon de l'enfant 

"'1/ IdentIfier les pnncipales qualItés d'une commurncatIon 
efficace 

"'1/ Identifier ses pomts forts et ses pomts faIbles comme 
ammateur et commurncateur efficace 

"'1/ Apprendre à amélIorer ses compétences en commurncatIon 

Séance 1: Comprendre le rôle des méthodes de 
commurucanon et de cOWlselmg dans la 
recherche consultanve 

~ 45 mmutes 

ObjectIf pédagogIque de la séance 

"'1/ Exphquer l'Importance des méthodes de commurncatIon et de 
counselIng dans la recherche consultative en vue d'amélIorer 
les pratiques d'ahmentatIon de l'enfant 

ActIVIté 1 Bref exposé sur le rôle des méthodes de 
commurucatlon et de cOWlselmg dans l'améhoratlon des 
pratiques de l'ahmentatlon de l'enfant 

~ 15 mmutes 

Matérzel rétroprOjecteur 

1) Le formateur commence par rappeler ce que l'on a vu dans les 
modules 1,2 et 3, ce qu'on peut changer dans les pratiques 
d'alImentation de l'enfant et ce que l'on peut obternr des 



Module 4 UttltsatlOn prattque 
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effets pOSItIfs sur son etat nutntIOnnel Il s'agIt d'Identifier les 
pratIques clés et de donner des conseIls pour des amélIoratIons 
qUI se mamtIennent dans le temps La partIcIpatIon actIve des 
bénéficiaIres du counselmg dépend de la clarté des messages 
et de la compétence et crédIbIlIté des commumcateurs 

2) Il poursUIt son exposé au rétroprojecteur à l'aIde du Support 
41 

3) Il conclut en mdlquant que le module 4 entraîne les partICI­
pants à mtégrer certames compétences qu'Ils devront 
développer sur le terram au cours du module 6 

ActIVIté 2 DIscussIons en petIts groupes sur des exemples 
de techmques de commumcatIon mterpersonnelle efficace 

! 15 mmutes 

1) Le formateur mvIte les partIcIpants à dIscuter en petits 
groupes en vue d'Identifier 2-3 cas dIfférents de commumca­
tIon mterpersonnelle efficace Il leur demande de soulIgner les 
raIsons pour lesquelles ce sont des exemples de réussIte et 
d'mscnre leurs découvertes sur des cartons de couleur ou sur 
une grande fiche 

2) Il leur mdlque qu'Ils ont 15 lll1nutes pour le faIre 

ActIvIté 3 Echange en plémère sur les compétences en 
commumcatIon mterpersonnelle efficace 

! 15 lll1nutes 

1) Le formateur collecte les résultats et les affIche au fur et à 
mesure 

2) Il faIt précIser les cas, SI nécessaIre, et rectifie éventuellement 

3) Il récapitule les caracténstIques communes aux cas présentés 
qUI en font une commumcatIOn effIcace 

4) Il tefllllne en soulIgnant qu'Il sera néceSSaIre, pour les partlcI­
pants, de développer leurs compétences à bIen commumquer, 
écouter, explorer davantage les opmIOns, negocler, de même 
qu'Il sera néceSSaIre de développer des attItudes appropnées 
comme voulOIr en apprendre davantage aupres des mères, 



l'empatlne pour leurs sItuatIOns et contraIntes et la 
compréhenSIOn des changements pratIques à recommander 

Séance 2 S'entraîner à communiquer 
efficacement 

! 2 heures 45 mInutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 

.j IdentIfier les pnnclpales qualItés d'une commurucatIon 
efficace 

.j IdentIfier ses pOInts forts et ses pOInts frubles comme 
arumateur et commurucateur efficace 

.j Apprendre à améhorer ses compétences en commurucatIOn 

ActIVIté 1 Reconnaître la commurucatlOn non verbale 
l'exerCIce du partenaIre sIlenCIeux 

! 30 mInutes 

Maténel grande fiche, rétroprojecteur 

l)Le formateur IntrodUIt l'exercIce en exphquant aux partICI­
pants qu'Ils vont apprendre à pratIquer la compétence 
Importante de commurucatIon non verbale chez l'ammateur 

2) D'abord, le formateur demande aux partICIpants de donner 
des exemples des dIfférentes mamères dont Ils commuruquent 
entre eux Il frut une hste des réponses sur une grande fiche et 
complète éventuellement la hste SUIvant le Support 42 

3) PUIS Il demande aux partICIpants de former des parres et de 
SUIvre les conSIgnes qU'lI donne SUIvant le Support 43 

4) EnSUIte, le formateur InVIte les parres à dIscuter hbrement 
pendant quelques mInutes de ce qUI a été vécu 

5) Les partICIpants se regroupent pour dIscuter de l'exercIce avec 
le formateur pendant 10 mInutes, sur la base du Support 4 4 

6) Le formateur conclut l'exercIce en présentant brèvement, à 
l'rude d'un rétroprojecteur, les comportements non verbaux 
défavorables à une ammatIon et ceux favorables à une bonne 
partICIpatIon, sur la base du Support 4 5 

Module 4 Utzhsatzon pranque 
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Module 4 Uttlzsatzon pratzque 
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ActIvIté 2 Ecouter effectIvement l'exercIce de la 
reformulatlOn 

~ 1 heure 

Matérzel grande fiche et rétroprojecteur 

1) Le formateur mtrodUIt l'exercIce en soulIgnant les 
mconvéruents d'une mauvruse écoute passer à côté de 
quelque chose d'Important, provoquer chez l'mterlocuteur un 
sentlment d'excluSIOn ou d'offense, manquer ce qUI a 
vrrument été dIt, etc 

2) Le formateur propose un exerCIce d'écoute actIve et de refor­
mulatlon, SUIvant des consIgnes, à l'rude du Support 46 

3) Il regroupe les partIcIpants et les InVIte à donner leurs Impres­
SIons sur ce qu'Ils ont vécu et ce pendant 5 mInutes Il note les 
ImpreSSIOns sur une grande fiche 

4) Il tefilllne l'exercIce en présentant, pendant les 10 mInutes 
restantes, une séne de conseIls pour une bonne écoute (Sup­
port 4 7) Il répond aux questIOns éventuelles des partlcipants 

ActIVité 3 Poser des questIons avec som ExerCIce de 
formulatIon de questIons dIfférentes 

~ 30 mInutes 

Matérzel grande fiche et rétroprojecteur 

1) Le formateur mtrodUIt l'exercIce en soulIgnant que le rôle 
d'un anImateur est de poser des questlons appropnées au bon 
moment et que ces questlons mfluencent la maruère dont on y 
répond Il décnt bnèvement les dIfférents types de questIOns 
ouvertes, fermées, forcées et dIrectlves, deux questIOns en une 
(Support 4 8) 

2) Il dIVIse le groupe en éqUIpes de 4 personnes Il demande à 
chaque éqUIpe d'écnre sur des grandes fiches un exemple de 
chaque type de questlon pendant 10 mInutes Le formateur les 
encourage à penser au gUIde d'entretlen de la recherche 
exploratOIre lorsqu'Ils formulent les questlons 

3) PUIS Il demande à un volontaIre par éqUIpe de mettre au mur 
la grande fiche correspondant à la premIère questIOn (questIOn 



ouverte) SI les formulatIons ne correspondent pas à une 
questIon ouverte, Il InVIte l'éqUIpe concernée à reformuler 

4) Il procede runsi pour le second type de questIon et runsi de 
sUIte 

5) Le formateur tenrune l'exerCIce en présentant un récapItulatIf 
pendant 5 mmutes, à l'rude d'un rétroprojecteur (Support 49) 

ActIVité 4 Sonder davantage Exerclce "qu'ai-Je fait>" 

~ 45 mInutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur IntrodUIt l'exercIce en soulIgnant que le sondage 
des oplmons est une mamère d'obternr des InformatIons 
complémentarres ou de mIeux comprendre ce que quelqu'un a 
dIt Cela peut se farre par le biruS d'une questIon, d'un énoncé 
ou d'un moment de silence 

2) Le formateur InVIte les partIcIpants à se mettre en cercle avec 
leurs chaIses Il explIque que, pendant 15 rmnutes, Il va les 
mterroger séparément à propos d'un thème commun au 
groupe Il demande aux partICIpants d'être attentIf au proces­
sus (à ce que le formateur va farre et drre) 

3) Le formateur SUIt les règles de la compétence "sondez les 
réponses" tout en frusant certrunes erreurs pour Interroger un 
partICIpant pendant 5 mInutes 

4) PUIS Il mterroge un autre partICIpant en procédant de la même 
mamère 

5) Au bout de 15 mInutes, le formateur explOIte l'exerCIce (se 
référer au Support 4 10) Il commence par demander aux 
IntervIewés ce à qUOI Ils pensruent au moment de l'IntervIew 

6) EnSUIte Il demande au groupe de répondre à une questIon sur 
la procédure utIlIsée par le formateur pour sonder davantage, 
Il InVIte un partICIpant à InScnre, sur la grande fiche, les 
commentarres du groupe 

7) Le formateur tenrune l'exercIce en frusant un exposé au 
rétroprOjecteur (Support 4 11) 

Module 4 Uttlzsatzon pranque 
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Module 4 Uttltsatton prattque 

Session 2: Aperçu pratique de trois méthodes utiles pour la 
recherche consultative 

page 4-8 

~ 3 heures 30 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 2, le partICIpant est capable de 

~ Rappeler les caracténstIques d'une dIScuSSIon de groupe 
dmgée et son mtérêt pour la recherche consultatIve 

~ Exphquer les pnncipaies tâches pour une dISCUSSIon de groupe 
dmgée 

~ Exphquer les pnncipaies étapes dans l'ammatIOn d'une 
dISCUSSIon de groupe dmgée 

~ CIter les caracténstIques de deux méthodes quantItatives 
utIlIsées dans la recherche consultative le rappel des 24 
heures et l'évaluatIOn du régIme ahmentalre 

~ Exphquer l'mtérêt d'utilIser les méthodes du rappel 
ahmentarre des 24 heures et d'évaluation du régIme 
alImentaIre dans la réahsatIOn des eSSaIS des pratIques 
améhorées (EPA) 

Séance l Connaître la méthode de ruscusslon de 
groupe dtrlgée 

~ 1 heure 15 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

~ Rappeler les caracténstIques d'une dISCUSSIon de groupe 
dmgée et son mtérêt pour la recherche consultative 

~ Exphquer les pnncipaies tâches pour une dISCUSSIon de groupe 
dmgée (DGD) 

~ Exphquer les pnncipaies étapes dans l'ammatIOn d'une 
dISCUSSIon de groupe dmgée 



ActtVlté l Rappel de l'unportance la méthode de DGD 

~ 15 mInutes 

1) Le formateur InVIte les partIcIpants à rappeler l'Intérêt 
d'ammer une dIscussIOn de groupe dIrIgée et le contexte dans 
lequel elle se déroule 

2) Le formateur complète les Idées des partIcIpants (Support 
412) 

ActtVlté 2 Réflexton en petIts groupes sur les prmclpales 
étapes pour une dISCUSSion de groupe dIrigée 

~ 45 mInutes 

1) Le formateur InVIte les partIcIpants à farre une lIste des 
pnncipales étapes pour une dISCUSSIOn de groupe dIrIgée 

2) Il leur précIse que leur travrul ne sera pas restItué en plémère 

3) Une fOlS la lIste termInée, Il leur dIstnbue une lIste de 
vénficatIon des pnncipales étapes en les mvItant à la 
comparer à la leur et Il répond à leurs questIons éventuelles 
(Support 413) 

ActtVlté 3 Exposé sur les caractérIStIques de l'anunatIon 
d'une dISCUSSion de groupe dIrigée 

~ 15 mmutes 

Matérzel rétroprOjecteur 

Le formateur termIne la séance en frusant un exposé, à l' rude 
d'un rétroprOjecteur (Support 4 14), sur les caracténstIques de 
l'ammatIon d'une dISCUSSIon de groupe dIrIgée 

Conseus pour le déroulement 

Pour adopter une approche plus actIve et pédagogIque, SIon 
dIspose de la cassette VIdéo et la télécommande correspondante, 
(pour utIhser à dIstance le bouton-pause) on mtrodUIt un dermer 
exerCIce d'autoformatIon ou d'auto-évaluatIon des 
connrussances acqUIses, où le rôle du formateur est de projeter 
en dIscontInu le film VIdéo en 10 séquences, chacune SUIVIe 

Module 4 Uttltsatzon prattque 
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d'une nnm-discusslOn entre les partIcIpants sur les réponses 
possIbles à la questIon posée correspondant à la séquence SUIVIe 

Document de référence 

Une pochette d'apprentIssage pour les dlscusslOns de groupe dmgees 
AED mars 1995 HEALTHCOM 

Séance 2: Connaître la méthode de rappel 
ahmentatre des 24 heures 

~ 30 nnnutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

~ Citer les caracténstIques de la méthode de rappel alImentaIre 
des 24 heures 

,j Exphquer l'mtérêt d'utIlIser la méthode de rappel alImentaIre 
des 24 heures 

Actlvlté 1 Exposé sur le rappel ahmentatre des 24 heures 

~ 30 nnnutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur présente au rétroprOjecteur les objectIfs et les 
caracténstIques de la méthode en se servant du Support 4 15 

2) EnsUIte, à l'aIde d'un exemple d'un questIOnnaIre de rappel 
des 24 heures qu'Il présente aux partICIpants avec un 
rétroprojecteur, Il explIque les dIfférents éléments et le 
contenu du questIonnarre 

3) Au fur et à mesure que se deroule son exposé, Il laIsse 
l' opportumté aux partIcIpants de poser des questIons 

4) EnsUIte, Il mdIque les avantages et hnntes de la méthode en 
servant toujours du Support 4 15 

5) Enfin, Il préCIse les dIrectIves à SUIvre pour utIlIser le ques­
tIOnnaIre de rappel des 24 heures 



Conseùs pour le déroulement 

RelIre les documents relatIfs au sUjet 

• ChapItre 6 dans Plamfter par le Dwlogue, Projet USAID/ 
SARA 

ActtVlté 2 Entraînement à la méthode de rappel des 24 
heures slffiulatlon 

~ 45 mmutes 

Matérzel grande fiche 

1) Le formateur dIstnbue le questIOnnaIre de rappel des 24 
heures (Support 4 16) et leur propose de se répartrr en groupe 
de deux 

2) Il mVIte les deux membres de chaque groupe à utIhser à tour 
de rôle le questIonnarre 

3) Au bout de 30 mmutes, Il les rassemble en plémère et frut 
avec eux l'mventarre des difficultés qu'Ils ont eues à utIhser 
la méthode Il répond à leurs questIons 

Seance 3: Connrutre la méthode d'évaluation du 
régime alimentarre 

~ 1 heure 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 3 

~ CIter les caracténstIques de la méthode d'évaluatIon du 
régIme ahmentarre 

~ Exphquer l'mtérêt d'utIhser cette méthode 

ActtVlté 1 Bref rappel sur les besoms en énergIe et des 
nutrunents 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur démarre la séance en frusant un rappel non 
exhaustIf des besoms de l'enfant âgé de 0 à 24 mOlS à l'rude 

Module 4 Utzltsatzon prattque 

page 4-11 



Module 4 Utzlzsatzon pratzque 

page 4-12 

du rétroproJecteur, en servant du Support 4 17 

2) Il répond aux ques1:J.ons 

ActIvité 2 Exposé sur les dtrectIves à swvre pour évaluer 
quantItatIvement le régtme altmentarre de l'enfant dans le 
cadre des EPA 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur u1:J.lIse le Support 4 17 

2) Le formateur présente les 5 pnncipaies étapes pour procéder 
au calcul de l'énergIe et autres nutrIments consommés par 
l'enfant 

ActIvité 3 Exercice mruvlduel sur l'évaluatIon d'un 
régtme altmentarre d'un enfant 

~ 30 mmutes 

1) Le formateur dIstnbue à chacun des partIcIpants une étude de 
cas (Support 4 18 ) 

2) Il donne15 rrunutes à chacun des partIcIpants pour faIre 
l'exercIce en tenant compte des exposés sur les beSOInS en 
énergIe et en nutnments de l'enfant et des dIrec1:J.ves a SUIvre 
pour évaluer quan1:J.ta1:J.vement le régIme alImentaIre de 
l'enfant 

3) Il demande aux partIcIpants de partager leurs résultats en 
plémère Au fur et à mesure, le formateur aIde ceux qUI ont 
des difficultés de compréhensIOn 



Les supports 
module 4 

pour le 

Support 4 1 Page 4-15 
Un rappel sur les methodes de communication et de 
counselmg dans l'amelloratlon des pratiques d'alimentation 
de l'enfant 

Support 4 2 Page 4-18 
Les dlfferentes manleres par lesquelles nous 
communiquons 

Support 4 3 Page 4-19 
Les consignes pour l'exercice du partenaire silencieux 
(communication non verbale) 

Support 4 4 Page 4-20 
Les questions qUi permettent de mettre en commun 
l'expenence vecue pendant l'exerclc~~u partenaire 
silencieux (communication non verbale) 

Support 4 5 Page 4-22 
Les comportements defavorables et favorables dans une 
communication non verbale 

Support 4 6 Page 4-23 
Les consignes pour l'exercice (ecoute active et 
reformulatlon) 

Support 4 7 Page 4-25 
Conseils pour une bonne ecoute 

Support 4 8 Page 4-26 
Les types de questions les plus courantes 

Support 4 9 Page 4-28 
Recapitulatif sur la formulation des questions 

Support 4 10 Page 4-29 
ExplOItation de l'exercice "sonder davantage" 

Support 4 11 Page 4-30 
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Recapitulatif "sonder davantage" 

Support 412 Page 4-32 
L'lnterêt de condUire des discussions de groupe dlngees 
(DGD) 

Support 413 Page 4-33 
Les principales etapes d'une discussion de groupe dlngee 
(DGD) 

Support 4 14 Page 4-37 
Les caractenstlques d'une discussion de groupe dlngee 
(DGD) 

Support 4 15 Page 4-39 
Les methodes pour le rappel alimentaire du 24 heures 

Support 416 Page 4-41 
Tableau pour le rappel de 24 heures 

Support 4 17 Page 4-42 
Les 5 pnnclpales etapes pour proceder au calcul de 
l'energle et d'autre nutnments consommes par l'enfant 
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Support 4.1: Un rappel sur les méthodes de 
communication et de counseling dans l'amélioration des 
pratiques d'alimentation de l'enfant 

Rappel des avantages de la recherche consultanve 

Les eSSaIS des pratIques amélIorées (module 6) donnent l'occasIOn aux professIOnnels 
de rendre VIsIte aux faffillles et d'écouter les mères et les autres personnes qUI 
s'occupent de l'enfant parler de leurs problèmes et de trouver des solutIOns Ils 
apprennent davantage grâce aux mères et ces dermères ont plus confIance dans les 
conseIls qu'elles reçOIvent parce qu'elles ont la chance de s'expnmer et de sentIr 
qu'on a tenu compte de la SItuatIOn partIculIère de leur enfant 

La force de l'approche de la recherche consultatIve, c'est de farre et de tester des 
recommandatIOns dans les mêmes contextes faffilhaux où devront être pratIqués les 
nouveaux comportements 

Le counselmg nutrItionnel 

Apprendre ce que les femmes pensent, éprouvent et font à propos de l' ahmentatIOn 
des enfants permet de conceVOIr des conseIls pour résoudre les problèmes lIés à 
l'alImentatIon 

Le faIt de négOCIer et de motIver les faffillles à amélIorer les pratIques d'alImentatIOn 
de l'enfant va aIder les profeSSIOnnels de la santé à acquénr les compétences et la 
senSIbIlIté nécessarres pour un counselmg nutntIOnnel efficace 

Le counselmg par le bIaIS de la négOCIatIOn est un processus Important Il nécessIte à 
la fOlS une analyse techrnquement solIde des problèmes courants et Importants de 
l'ahmentatIOn de l'enfant et une recherche de solutIOns qUI permettront un meIlleur 
apport nutntIf Il nécessIte aUSSI une commurncatIOn efficace mterpersonnelle pour 
ajuster les conseIls aux SItuatIOns mdIvIduelles, motIver les changements et fourmr un 
soutIen de SUIVI en vue de mamternr les nouveaux comportements 
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L'mtérêt d'une commurucatIon et d'un counsehng efficace 

l)La négoCIatIOn nutntIOnnelle renforce les chances d'amélIorer les pratIques 
d'alImentatIOn au nIveau du ménage là où les ressources sont lImItées 

2)La commUnICatIOn efficace encourage les famIlles et communautés à mIeUX utIlIser 
leurs ressources pour amélIorer la nutntIOn 

3)La commUnICatIOn efficace renforce l'Impact des programmes de pnse en charge de 
la dIarrhée et des mfectIOns respIratOIres aIgues, motIvant les changements de 
comportements 

4)L'amélIoratIOn des pratIques d'alImentatIOn de l'enfant est possIble SI elle est 
négocIée 

5) Le personnel de santé qUI SaIt écouter, sonder les OpInIOnS et négocIer est motIvé 
pour 

• voulOIr en apprendre davantage des mères 

• comprendre et analyser les contraIntes 

• proposer des solutIOns appropnées 

6) La mère reconnue comme personne-ressource dans le processus de résolutIon des 
problèmes de l'alImentatIOn de l'enfant 

• peut s' expnmer 

• a le sentIment que ses préoccupatIons sont pnses en consIdératIOn 

Les caractérIstIques d'une commurucatIon efficace pour un counselmg de 
qualIté 

Le personnel de santé qUI pratIque un counselmg de qualIté est un communIcateur, un 
négocIateur compétent et une personne qUI SaIt se faIre accepter par ses mterlocuteurs 

Les caracténstIques d'une commUnICatIOn effIcace pour un counselmg de qualIté sont 
les SUIvantes 

• poser des questIOns ouvertes, écouter, observer et renforcer les pratIques pOSItIves 
constatées en prodIguant des félIcItatIOns 

• donner une mformatIon claIre, pratIque, SpécIfIque et convamcante sur les avantages 
à SUIvre les conseIls adaptés au contexte (conseIls petItes modIfIcatIOns alternatIves 
et spécIfiques des pratIques eXIstantes à recommander) 

• faIre partIcIper la mère au processus de résolutIOn de problèmes, écouter et répondre 
à ses SOUCIS, ne pas l'monder d'InformatIOns nI donner trop de conseIls, la laIsser 
prendre la déCISIOn fmale quant à l'actIOn qUI sera pnse 
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• IdentIfier les contramtes qUI peuvent entraver l'amélIoratIOn de l'alImentatIOn de 
l'enfant 

• prendre en compte les contramtes et amomdnr les réSIstances en présentant des 
alternatIves les changements en petItes étapes progressIves 

• utIlIser les concepts et les Images qUI motIvent les mères pour les encourager à 
passer à l'actIOn 
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Support 4.2: Les différentes manières par lesquelles nous 
• commuruquons 

• les mots 

• les sons codés 

• le sIlence 

• la VOIX 

• le corps (gestes, attItudes) 

• les yeux (contact vIsuel, clm d'œIl, sourcIls) 

• l'expreSSIOn du VIsage (miffilques, sounre) 

On a tendance à sous-estImer la commumcatIOn non verbale au profIt de la commum­
catIon verbale La comm.!lmcatIOn non verbale est souvent plus efficace et toujours 
plus subtIle que la commumcatIOn verbale La commumcatIOn non verbale peut 
transmettre des mtentIOns (sentIments, préoccupatIOns) que les mots n'amvent à 
transmettre que dIfficIlement 

• rédUITe l'anxIété, 

• commumquer l' empatlne, 

• augmenter le respect de l'autre, 

• expnmer la smcénté (clarté des sentIments) 

• provoquer la confmnce (compréhenSIOn des sentIments) 

La commumcatIOn non verbale peut transmette des mformatIons qUI Viennent 
contredIre la commumcatIOn verbale 
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Support 4.3 Les consignes pour l'exercice du partenaire 
silencieux (communication non verbale) 

ConsIgnes 

1 Regroupez-vous en parres 

2 Vous parlez pendant 2 à 3 mInutes à votre mterIocuteur à propos d'une 
préoccupatIon ou d'un problème personnel (votre mterIocuteur dOIt rester 
sIlencIeux) 

3 Votre mterIocuteur sIlencIeux vous mamfeste de l'mtérêt et de la compréhensIOn de 
dIverses mamères non verbales 

4 PUIS vous Inversez les rôles pour répéter l'exercIce également pendant 2 à 3 mm­
utes 

5 Chaque paIre prend quelques mInutes pour parler lIbrement de la SItuatIOn vécue 
pendant cet exerCIce 

6 On se retrouve tous ensemble en plémère 
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Support 4.4: Les questions qui permettent de 
mettre en commun l'expérience vécue pendant 
l'exercice du partenaire silencieux 
(communication non verbale) 

Liste de vérification des questions pour réalIser 
l'exercice 

1 Qu'avez-vous éprouvé lorsqu'Il a fallu parler pendant quelques mInutes sans 
s'Interrompre? 

2 Qu'avez-vous éprouvé quand vous n'avez pas pu parler? 

3 Avez-vous eu l'ImpreSSIOn que votre partenaIre VOUS comprenait? Comment le 
saVIez-vous? (par exemple, expreSSIOn faCIale, mouvement du corps, contact VIsuel) 

4 Est-ce que, parmI VOUS, quelqu'un s'est sentI aidé? pourquOl ou pourquOl pas? 

5 PourquOl le sIlence peut être dIffIcIle à supporter? 

6 Quels sont les comportements corporels SpéCIfIques qUl commumquent de la 
compréhenSIOn et du soutien? 

7 Que se passe t-Illorsque le comportement non verbal ne répond pas au message 
verbal? (Exemple confuSIOn? IncertItude? méfiance?) 

8 Quels sont les messages verbaux qUl peuvent être contradictOlres (ambIgus) avec 
des messages non verbaux émIS sImultanément? (Exemple dIre oUl» alors qu'on 
fronçe les sourcIls) 

IllustratIOn (Source Notes d'observatIOn, sémInaire de formatIOn régIOnale de Dakar, 
adaotatIOn des conseIls alImentaIres dans la PCIME, JUlllet 1997) 
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S " , entiments eprouves ( 

• "frustré car J'attendaIs une aIde, gêne d'être devant un mterlocuteur sIlencIeux, 
sentIment de ne pas être pns au séneux, pas de confIance, J'ennuyaIs l'autre, doute 
quant à ma capaCIté d'être compns, sentIment de ne pas être encouragé" 

• "frustratIOn, ennuyeux (un peu long), que pense-t-II de mm?, SUIS-Je en mesure de le 
rassurer, de lUI dIre que Je l'écoute, que Je SUIS avec lUI?, le sIlence est un blocage, 
dIfficIle de ne pas réagIT, à l'aIse car mtéressé, cunosIté de saVOIr la sUite" (SentI­
ment de l'mterlocuteur sIlencIeux) 

Le partenarre stlencieux vous comprenatt-tl? 

• "OUI sounre large, hochement de la tête, prête attentIOn, s'approche et tend 
l'oreIlle, présence" 

• "Non pas de mot AmbIgUIté du non verbal, manque de confIance" (SentIment de 
l' mterlocuteur sIlencIeux) 

Pourquoi le silence est dtfficile à supporter? 

"Culture de la parole, on veut s'expnmer, le sIlence donne place à des sentIments 
personnels, on est pas sûr de la sIgmflCatIOn du sIlence, le sIlence est assocIé à une 
sItuatIon dIfficIle (méfIance, douleur), on est allXleux" 

Que se passe-t-il quand tl y a une contradictlon entre le verbal et le message 

"ConfuSIOn totale" 

Comportements non verbaux qm facilitent la compréhensIon et apportent le 
soutlen 

"Hochement de la tête, soume large, geste d'encouragement, on fIXe la personne" 
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Support 4.5: Les comportements defavorables 
et favorables dans une communication non 
verbale 

Les comportements non verbaux défavorables à une bonne comtnurucanon 

• hocher trop souvent la tête (donne l'ImpressIOn que VOUS êtes d'accord ce qUI est 
ambIgu SI VOUS n'avez pas d' opmIOn partIculIère, ou SI VOUS voulez rester dans une 
posItIon neutre par ex dans un contexte de counselmg) 

• ne pas regarder celUI qUI parle (décourage votre mterlocuteur de contmuer 
l'InteractIOn) 

• agIr de mamère dIstraite 

• permettre les mterruptIOns 

• sounre ou froncer les sourcIls à des moments mappropnés (cela donne l'ImpressIOn 
que VOUS portez un Jugement ou que VOUS manquez de respect) 

Les comportements non verbaux favorables à une bonne communlcanon 

• montrer une expreSSIOn du VIsage et une posture du corps attentIves et non 
mtImidantes (par exemple, se pencher vers le groupe lorsqu'on encourage les gens à 
parler) 

• prendre du recul et regarder tout l'audItOIre lorsque vous ne voulez pas que les 
partICIpants vous parlent de façon dIrecte ou trop personnelle 

• hocher la tête ou sounre légèrement pour encourager quelqu'un à partager une 
oplmon 

• prendre des expreSSIOns empathiques appropnées (par exemple, un VIsage tnste 
lorsqu'on écoute une hIstoIre tnste) 
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Support 4.6: Les consignes pour l'exercice (écoute active et 
reformulation) 

Introduction générale de l'exercIce 

Les objectIfs de l'exercIce 

• prendre conscience qu'Il est drllicIle d'écouter actIvement 

• comprendre l'mtérêt de bIen reformuler (montrer que l'on a bien écouté, donner du 
feed-back) 

• apprendre à confirmer à l'autre que cela va, que cela se commuruque bien, que cela 
s'écoute bien 

ConsIgnes 

Frure des groupes de trOIS personnes (A+B+C) L'exercIce se frut en trOIS partIes dans 
chaque tno La durée totale de l'exercIce dans chaque tno est de 45 mmutes 

Parhe 1 HA H raconte avec détaz/s et passwn une anecdote, un Jalt marquant vécu 
(durée 15 mznutes) 

Personne A elle raconte une mstorre 

Personne B elle écoute l'mstOIre 

Personne C elle observe A raconter l'mstorre et B écouter A 

A commence à raconter pUIS, au bout d'une mmute, arrête son mstorre pour mterpeller 
B "qu'est- ce que J'ru dIt" ? 

B dOIt alors reformuler avec ses mots à lUI (sans déformer) ce qu'a dIt A SI A n'est 
pas satIsfrut de la reformulatlOn, B est oblIgé de reformuler une seconde fOlS et autant 
de fOlS que Al' estIme nécessrure dans un délru ImpartI de 3 mmutes maXImum en tout 

A contInue son mstorre pUIS, au bout d'une mmute, arrête son hlstorre pour mterpeller 
à nouveau B qu'est-ce que J'al dIt ? 

B dOIt alors reformuler avec ses mots à lUI ( sans déformer) ce qu'a dIt A SI An' est 
pas satIsfrut de la reformulatIon, B est oblIgé de reformuler une seconde fOlS et autant 
de fOlS que Al' estIme nécessarre dans un délru lillparti de 3 mmutes maXImum en tout 
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Au bout de 8 mmutes, C décIde de dIre boèvement à A et B ses observatIOns sur 

• B a reformulé plus ou moms bIen 

• A a confIrmé plus ou moms bIen 

Après 5 mmutes, mVIter le too à changer de rôle 

la personne B deVIent le "raconteur" 

la personne C deVIent le "reformulateur" 

la personne A deVIent l'observateur 

Parize 2 "B" raconte avec détazls et passwn une anecdote, un fmt marquant vécu 
(durée 15 mznutes) 

Le too smt la même procédure que précédemment 

Parize 3 "C" raconte avec détmls et passwn une anecdote, un falt marquant vécu 
(durée 15 mznutes) 

Le tno smt la même procédure que précédemment 

Exploltanon des unpresslons sur l'expérIence vécue (5 minutes) 

Exemples d'ImpresslOn 

• La reformulatIOn correcte est dIfficIle 

• L'écoute attentIve est dIffIcIle car on écoute partIellement et on comprend 
partIellement 

• L'orateur oublIe que lm et l'mterlocuteur sont dans des contextes dIfférents 

• L'mtérêt favoose l'écoute actIve 

• On n'utIlIse pas les mêmes mots 

• La tentatIve de reformulatlOn change souvent le sens 

• L'orateur peut ne pas s'écouter lm-même 

• DIffICIle de smvre SI long et rapIde, etc 
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Support 4.7: Conseils pour une bonne écoute 

Introduction 

L'écoute? une attItude profonde de dIspombIlIté, une attItude actIve Ecouter c'est 
observer, entendre et déduITe 

Prmclpes d'une écoute efficace 

• Arrêtez de parler' (DIffIcIle d'écouter tout en parlant) 

• N' mterrompez pas Ne devancez pas en cherchant à devmer 

• Gardez votre attentIOn concentrée sur votre(s) mterlocuteur(s) Essayez de vous 
mettre à la place de la personne qUI s' expnme et de comprendre ce qu'elle pense et 
éprouve (empathIe) 

• MaIntenez une expressIOn facIale sans jugement lorsque vous écoutez 

• Ne parlez que lorsque c'est nécessaue pour clanfIer une confusIOn ou faITe 
progresser la dIScussIon SI quelqu'un parle de trop, trouvez l'occasIOn de 
l' mterrompre gentIment 

• Posez une questIOn non dITectIve pour iller au clau une confusIOn du type "pouvez­
vous m'en dITe plus à ce sUjet?" 

• Elnmnez prOVISOITement vos émotIOns personnelles EVItez de substItuer vos SOUCIS 
et VOS préoccupatIOns à ce que l'autre vous transmet EVItez d'être dIStraIt, accaparé 
par des sentIments qm perturbent l'écoute 

• Ecoutez tout en restant conSCIent de ce qUI se passe dans le groupe le clImat, les 
attItudes, les mmuques, tout ce qUI révèle les sentIments 

• Accordez des moments de sIlence Les gens ont besom de réfléchIT à ce qu'Ils vont 
dITe Vous avez besom de temps pour penser à ce que vous avez entendu 

• Reformulez, dItes ce que vous pensez qu'Ils ont dIt (réexpnmez avec vos propres 
mots plus le contexte émotIOnnel), par exemple, "SI je vous aI bIen compns "et 
faItes une pause 

• ReconnaIssez ce qu'une personne VIent de dITe tout en proposant que d'autres se 
JOIgnent à la dIScussIon 

• DIstmguez entre ce que VOUS avez entendu (ce que vous avez effectIvement entendu 
les gens dITe leurs mots, leurs Idées, leurs sentIments expnmés) et ce que vous 
dédUIsez (vos ImpressIOns personnelles sur ce que les gens ont essayé de dIre) 
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Support 4.8: Les types àe questions les plus 
courantes 

QuestIons ouvertes des questlOns qUI commencent par 

• "QUOI", "Comment", "QUI", "Où" 

• "Que pensez-vous de", "FaItes une lIste de ce que vous pensez", "Pouvez-vous me 
dIre", "Pouvez-vous m'explIquer", 

• "Qu'éprouvez-vous à propos de", "DItes m'en plus sur", "Qu'est-ce que vous 
pouvez ajouter à cela" 

Les questlOns ouvertes InVItent à des réponses de plus d'un mot, elles permettent toute 
une gamme de réponses, elles permettent de connaître les sentIments, les actIOns, les 
réactIOns et les connaIssances des partICIpants 

QuestIOns fermées des questIOns qUI commencent par 

• "Avez-vous compns" 

• "FaItes-vous", exemple "donnez-vous le sem la nUIt?" 

• "Dans quelle mesure" 

• "CombIen de", "A votre aVIS, combIen on " 

Les questIOns fermées mVItent à des réponses courtes (par exemple, âge, couleur, date) 
ou des réponses ouIlnon Elles n'encouragent pas à s'étendre davantage sur un sUjet 

Deux questions en une par exemple 

• Quels sont les alIments mterdIts pendant la dIarrhée et pOurqUOI? 

• CombIen de fOlS et à quels mtervalles donnez-vous la bOUIllIe à votre enfant? 
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Ce type de questIOns embroUIllent car elles demandent de penser et de réagIr à deux 
choses à la fOlS et elles appellent des réponses qUI sont dIffIcIles à analyser 

Elles devraIent être formulées en deux questIOns dlstmctes pour que l'on aIt le temps 
de penser à chacune d'elles 

QuestIons forcées et dIrectIves (focalIsées, onentées) par exemple 

• "A votre aVIS, est-Il bon d'allaIter votre bébé" (meIlleure questIOn "Que pensez-
vous d'allaIter votre nouveau bébé?") 

• "PourquOI n'emmenez-vous pas vos enfants pour les faIre vaccmer" 

Les questIons sont bIaIsés par celUI qUI les pose (mtrodUIsent des hypothèses 
auxquelles le répondant n'auraIt peut-être pas pensé) et lImItent les réponses Elles 
sont à éVIter, surtout dans une dISCUSSIOn de groupe dmgée 
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Support 4.9: Récapitulatif 
formulation des questions 

sur la 

Cet exerCIce "formulons nos questIOns avec som" a permIS de 

• apprendre à formuler des questIons avec som 

• comprendre l'Importance de poser des questIOns appropnées au bon moment 

Le contexte dans lequel on pose une questIOn et la mamère dont elle est formulée 
mfluencent la mamère dont on y répond 

La formulatIon des questIons est Importante pour un entretIen de face à face ou pour 
une dISCUSSIon de groupe dIngée ("focalIsée" sur un thème) 

Les questIOns permettent de 

• connaître les sentIments 

• connaître les actIons 

• connaître les réactIOns 

• obtemr les connaIssances de l'autre/des autres 

Il est Important de poser des questIOns qUI stImulent et non qUI découragent la dISCUS­
SIon 

Les questIOns dOIvent être formulées et ordonnées avec som pour obtemr les mforma­
tIons recherchées Dans une recherche, les questIOns dm vent être testées et revues 
pour s'assurer que les questIOns sont aUSSI ouvertes que pOSSIble Les questIOns 
fermées ne sont utIlIsées que pour lImIter la portée des réponses Les questIOns dIrec­
tIves et les deux questIOns en une ne sont pas à utIlIser 
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Support 4.10: Exploitation de l'exercice "sonder 
davantage" 

A qUO! pensez-vous au moment de l'entretIen ~ 

• concentré sur le film des événements 

• un peu mconfortable 

• peur que l' mtentIOn de commurucatIOn ne passe pas 

• à l'aIse dans la commurucatIOn 

Qu'avez-vous noté, observé, remarqué à propos de mes questIons et de mes 
actIons~ 

• spontanéité des queBtIons 

• questIOns plus précIses pour encourager à en dIre plus 

• reformulatIon à plusIeurs repnses 

• encouragements par des mots ("très bIen" "c'est ça" ) 

• utIlIsatIon de différents types de questIOns 

• rester dans le sUjet et capter certams mots pour rebondIr 

• ton rassurant 

• répétItIOns, sIlences 

• questIOns ouvertes, générales 
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Support 4.11: Récapitulatif 
davantage" 

"sonder 

Sonder les opmlOns est une mamère d'obtenu des mformatIOns supplémentaIres ou de 
mIeux comprendre ce que quelqu'un a dIt Sonder permet d'aller au-delà de la réponse 
ImtIale, d'apprendre quelque chose de nouveau Cela peut se faIre par le bIaIS de 

• un sIlence rester sIlencIeux pour donner aux partIcIpants le temps d'amplIfIer ce 
qU'Ils ont dtt 

• une questIon "Par exemple ?" 

• un énoncé, "tout cela m'embroUIlle un peu, avant maIS mamtenant, J'attends 
que ", une reformulatlOn "vous avez dIt maIS " 

• une répétItIon des mots clés en réponse à ce que vous avez entendu "C'est bIen, 
maIS qu'y a-t-Il de bIen dans cela?", "Ce seraIt pratIque De quelle mamère cela 
seraIt-Il pratIque?" 

• une référence à la 3ème personne, "vous semblez très convamcu à ce propos, à votre 
aVIS, que pourraIent en penser les autres?" 

Sonder est une pratIque de commumcatlOn Importante dans les dISCUSSIOns de groupe 
dIngées et dans les entretIens de face à face exploratOIre pour éVIter les résultats 
superfICIels et prévIsIbles En effet, Il n'est pas pOSSIble de tout préVOIr dans un gUIde 
de sUjets On ne SaIt JamaIS vraIment quelles sont les questIons mtéressantes et 
pertmentes qUI seront soulevées par les partICIpants Plus on a de l' expénence en 
matIère d'ammatIOn de groupe, mIeux on SaIt comment sonder et surtout quand le 
faIre 
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Exemples de questIOns et de formulatIOns pour sonder les OpInIOnS 

• Pouvez-vous m'en dIre plus? 

• Que voulez-vous dIre par là? 

• Qu'est-ce qUI vous faIt penser amsI? 

• Pouvez-vous me donner un exemple à ce propos? 

• l'aImeraIs en saVOIr davantage 

• Je ne SUIS pas sûr que Je comprends comment 

• Qu'est-ce que vous apprécIez à ce propos? 

• Que vous mt le message? 

• De quOI s'agIt-Il? 

• Que vous dIt-Il personnellement? 

• Que pensIez-vous lorsque vous le regardIez? 

• Qu'est-ce qUI vous a traversé l'espnt? 

• Vous avez commencé à mre quelque chose à propos de? 

• Vous avez mentIOnné quelque chose à propos de ? 

• Quels sont les mots que vous utllIsenez pour décme ? 
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Support 4.12: 
discussions de 

L'intérêt de conduire des 
groupe dirigées (DGD) 

La dIscussIOn de groupe dIngée correspond à une méthode qualItatIve de recherche 
socIale empruntée au marketmg commercial 

La techruque sert à obtenu des renseIgnements sur des groupes-cIbles, à se renseIgner 
sur les perceptIOns (et préjugés) des personnes au sUjet des thèmes relatIfs à l'étude et 
de comprendre pourqu01Ils pensent et agIssent d'une manIère donnée Elle peut 
s'avèrer très utIle pour effectuer des analyses de besoms en vue d'onenter les 
polItIques de développement 

Elle IdentIfIe des questIOns pour la recherche consultatIve en amont et clanfIe et ex­
plore les résultats en aval 

Les dISCUSSIons de groupes dIngées (DGD) donnent des réponses à des questIOns 
relatIves aux 

• attItudes 

• connaissances, perceptions 

• comportements des groupes-cIbles 

Entre autres caracténstIques 

• elles VIsent à recueIllIr les opiruons des mdIvidus sans rechercher le consensus 

• elles sont basées sur la commurucatIOn verbale, elles utIlIsent la dynamIque du 
groupe et le flux de la dISCUSSIOn pour sonder les Images, les opmIOns et les 
connaissances du groupe à propos d'un thème partIculIer 

• elles se déroulent dans la langue des partICIpants ou dans une autre langue SI tous les 
partICIpants la maîtnsent bIen 
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Support 4.13: Les principales étapes d'une discussion de 
groupe dirigée (DGD) 

PHASE DE PREPARATION 

Etape 1 

DécIder SI les DGD sont le bon outIl pour obternr l'mformatlOn dont vous avez besom 

Détenruner ce que vous devez saVOIT DIscuter des types de recherche susceptIbles 
d'obtenrr les mformatlOns DécIder que les DGD sont appropnées Faire une hste des 
objectIfs de recherche auxquels devront répondre les DGD 

Etape 2 

Détenruner qUI devrait partICIper à votre recherche avec les DGD 

Farre une hste des caracténstIques que dOlvent aVOIT vos partIcIpants 

Détenruner quand et comment rnviser les partICIpants en sous-groupes séparés Etabhr 
des pnontés pour la sélectIon des groupes 

Etape 3 

RédIger un questlOnnaIre de sélectlOn pour vous aider à recruter les partICIpants 

Prendre un des sous-groupes et plamfier le recrutement des partICIpants (se demander 
où trouver des gens que l'on ne connaît pas, qUI ne se connaissent pas entre eux et qm 
répondent à la descnptlOn des partICIpants UtIhser un questlOnnaIre de sélectlOn pour 
être sûr que les partICIpants représentent le groupe-cIble (ce questlOnnaITe de sélectlOn 
sera à nouveau utIhsé Juste avant que ne commence la DGD SI les partICIpants sont 
recrutés par d'autres personnes) Vénfier bIen que tous ceux qUI partICIpent au 
recrutement comprennent la nécessIté de la sélectIon 

Etape 4. 

Elaborer un gUIde de thèmes (et SUjets) récapItulant les dIfférentes mformatlOns et 
connrussances pour vos besoms de recherche 

Rérnger les questlOns en relatlOn avec les 4 étapes de la condUIte de l'entretIen, avec 
l'éqUIpe de recherche y compns l' ammateur Pour cela, se rapporter à la hste de ce 
que vous voulez apprendre (étape 1) IdentIfIer SIX à hUIt thèmes que vous allez 
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couvnr et formuler des questIOns lIées à ces thèmes Ranger les questIOns dans un 
ordre allant du général au spécIfique RéfléchIr à des questIOns approfondIes pOSSIbles 
pour sonder chaque thème de dIscussIOn IdentIfier, pour chaque thème, les approches 
créatIves susceptIbles de ffileux appréhender les attItudes et expénences personnelles 
des partICIpants 

EtapeS 

ConceVOIr des fIches pour l'ammateur et le rapporteur qU'lIs peuvent utIlIser pendant 
une dISCUSSIOn de groupe dlngée 

Préparer une fiche qUI donne le nom de tous ceux qUI partICIpent à la DGD et les 
mformatIons essentIelles sur chaque partlcpant, pnses du questIOnnaire de sélectIOn 

Etape 6 

RédIger sa fIche d'auto-évaluatIon des capaCItés à ammer un DGD 

Faire une lIste des compétences à utIlIser pendant la DGD Elaborer une fiche en 
fonctIOn des préférences des partICIpants ( fIche lIbre ou fIche avec notatIOn etc) 
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LA PHASE DE CONDUITE 

Un Jour avant la DGD, consacrer une attentIOn spécIale aux aspects orgamsatIOnnels 
SUIvants 

• ChOIsIr un endrOIt pnvé accessIble, dispomble pendant deux heures et relatIvement 
tranqUIlle 

• Arranger la salle et prévOIr des rafraîchIssements 

• Relue le gUIde et s'exercer à haute VOlX avec les mots et la mamère dont les Idées 
s'enchaînent 

Etape 1 Introdu~re 

ExplIquer le but général de l'étude et son rôle à ce mveau ExplIquer les méthodes qUI 
seront utIlIsées (par exemple le fait de demander aux partIcIpants de s' expnmer 
chacun à son tour) et les raisons IndIquer que vous êtes mtéressé à entendre dIvers 
pomts de vue Poser une questIOn d'mtroductIOn qUI est mtéressante et qUI ne montre 
pas de dIfférences dans le statut entre partIcIpants 

Etape 2 Mettre en tra~n 

UolIser une ou deux quesoons ouvertes auxquelles tout le monde dans le groupe peut 
répondre sans problème et qUI sont suffIsamment mtéressantes pour encourager la 
parucipatIOn Encourager tout le monde à partIcIper en attendant que quelqu'un 
prenne la parole EVIter de poser des questIOns approfondIes à cette étape 

Etape 3 Approfond~r 

UolIser les questIOns de dISCUSSIon et les approches déjà préparées en les adaptant à la 
dynamIque du groupe et au flux de la dIScussIon sans vous élOIgner des questIOns 
Ecouter attentIvement ce que dIsent les parucipants et poser des questIOns 
approfondIes en réponse pour obtemr des mformatIOns mattendues maiS pertmentes 

Etape 4 Clôturer 

SoulIgner les dIfférences qUI sont, d'après vous, les plus sIgmficatives (opmIOns, 
pratIques et percepoons) au sem des membres du groupe et donner aux parucipants 
l'occasIOn de clanfœr leurs posloons Poser une à deux questIOns pour obtemr des 
réactIOns supplémentarres de type "a-t-Il quelque chose dont nous n'avons pas parlé 
qUI semble pertment?" RécapItuler bnèvement ce que vous avez entendu quant aux 
dIvers thèmes dIscutés Prendre des notes complètes de ce que dIsent les parucipants 
avec des cItatIOns drrectes SI possIble amSI que toute commumcatIOn non verbale qUI 
semble partIculIèrement sIgmficative 
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LA PHASE D'EXPLOITATION DES RESULTATS 

Etape 1 Evaluer 

RéfléchIr à l'expénence avec le rapporteur DIscuter ensemble de la fiche d'auto­
évaluatIOn et la remplIr SoulIgner les choses à falfe dIfféremment la prochame fOlS 

Etape 2 Revotr les notes et combler les lacunes 

ReVOIr les notes le même Jour que la DGD et compléter en utllIsant votre mémOIre 

Etape 3 Organ'tser les notes 

UtllIser des fiches séparées correspondant aux SIX à hmt thèmes de recherche Y 
mscnre vos notes Ecnre des récapitulatlfs pour toutes les questIOns 

Etape 4 Rév'tser le processus afin d'apprendre de chaque DGD 

V énfler SI la DGD donne le type d' mformatIOn recherchée et évaluer les mformatIOns 
manquantes susceptIbles d'être complétées par d'autres méthodes de recherche 
Evaluer la pertmence de la sélectIOn des partIcIpants et déCIder des changements, s'Il y 
en a, à apporter au questIOnnaire de sélectIOn Juger de la nécessIté de mOdIfier les 
questIOns de dISCUSSIOn etc 
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Support 4.14: Les caractéristiques d'une discussion de 
groupe dirigée (DGD) 

Les partICipants aux DGD 

lis sont au nombre de 8 à 10 personnes qUI partagent les mêmes caracténstIques 
(exemple groupe de mères avec des enfants de mOInS de 24 mOIs) Elles ne dOIvent 
m se connaître m connaître le sUjet de la dIscussIOn avant la réumon de DGD 

Les partIcIpants correspondent à un échantIllon-type du groupe CIble pour l'étude ou 
le projet Les caracténstIques des partIcIpants dOIvent être claIres et répondre aux 
objectIfs du projet sexe, race, mveau de revenus, âge, rural/urbaIn etc Les meIlleurs 
résultats sont obtenus grâce aux groupes les plus homogènes 

Contenu type du gmde: 3 catégories de thèmes 

1 Thèmes généraux destInés à faITe démarrer la dIScussIon, permettent aux partICI­
pants de révéler leurs perceptIons et-attItudes en général 

2 Thèmes SpécIfIques révèlent les passages-clés, comment les partIcIpants prennent 
des déCISIons aInSI que leurs attItudes envers un sUJet, un prodUIt ou un servIce donné 

3 Thèmes approfondIs questIons destInées à clanfler des renseIgnements plus 
approfondIs ou à explIquer des réponses anténeures 

Pas trop de thèmes SInon la réumon nsque d'être trop longue et les réponses 
superficIelles 

Rapporteur . 

Le rapporteur dOIt aVOIT une formatIOn assurant un rapport objectIf de la dIScussIon et 
de l'observatIOn des réponses non verbales du groupe telles que les expreSSIOns du 
VIsage 

Animateur 

Du même sexe que les partICIpants, possédant une connaIssance des thèmes à dIscuter 
pour sonder davantage au cours des DGD 

QualItés recherchées souple, senSIble, sens de l'humour, SaIt établIT des lIens entre 
les Idées expnmées par le groupe, encourage la partICIpatIOn de tous dans le groupe, 
l'expreSSIOn ouverte de leurs opImons, établIt des rapports étrOIts avec les membres du 
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groupe, favonse les échanges entre eux 

A éVIter de faIre s'élOIgner du sUJet,donner son aVIS, mformer pendant la dIscuSSIOn, 
agIr en tant qu'expert, onenter la dIscuSSIOn vers une séne de questIOns et de réponses 

Consignes pour condmre une DGD 

• Se présenter et mVIter les partICIpants à le faIre en vénflant bIen que les membres du 
groupe n'ont pas d'autres renseIgnements à commurnquer au groupe 

• Présenter le thème à dIscuter et préCIser la présence du rapporteur et du 
magnétophone UAssurer que l'mformatIOn recueIllIe est confIdentIelle Demander 
la permISSIOn pour l'enregIstrement 

• Exposer les thèmes généraux pUIS onenter la dISCUSSIOn vers une enquête 
approfondIe du thème majeur L'ordonnance des thèmes est vanable selon les 
mtérêts et préoccupatIOns du groupe 

• GUIder le groupe en dégageant les attItudes qUI ont été dIscutées pour détermmer 
les opmIOns VIs-à-VIS des questIOns Importantes Et résumer 

• UtIlIser surtout le gUIde pour contrôler la dISCUSSIOn et s'assurer que les pomts les 
plus Importants sont abordés pendant la DGD 

Analyse des renseignements 

• Garder SOIgneusement la documentatIOn relatIve aux pnses de notes et analyses 
pour toute recherche éventuelle 

• Evaluer les OpInIOnS sur chaque thème général et préCIS et VOIr S'Il eXIste un consen­
SUS ou un désaccord sur ces questIOns 

• VentIler les résultats obtenus dans les hèmes correspondants 

• Comparer les réponses selon les caracténstIques du groupe 
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Support 4.15: Les méthodes pour le rappel alimentaire du 
24 heures 

• Demandez à la personne qUI s'occupe de l'enfant de se rappeler tous les alIments et 
tous les lIqUIdes consommés par l'enfant pendant les 24 heures précédentes 

• Notez cette InformatIOn sur un formularre sImple avec des colonnes (Support 4 16) 
pour le moment de la Journée, le type d'alIment, les mgrédlents, la quantIté approxI­
matl ve d'alIments ou d' mgrédIents consommés 

• N'oublIez pas de demander combIen l'enfant a effectIvement mangé, pas 
sImplement combien on lUI a servI 

• Demandez SI c'était une Journée ordmarre avec une alImentatIOn classIque pour 
l'enfant S'Il s'agISSait d'une occaSIOn spéciale, comment cela a-t-Il Influencé 
l'alImentatIOn de l'enfant ? 

• Demandez à la personne qUI s'occupe de l'enfant ce que l'enfant a mangé le Jour 
précédent, commençant dès le moment où l'enfant s'est réveIllé 

• Contlnuez en demandant à la personne qUI s'occupe de l'enfant de se rappeler des 
dIverses actlvItés qUI se sont déroulées le JOur précédent et voyez SI l'enfant a reçu à 
manger à ces moments là Incluez les bOIssons et les alIments des autres gens qUI 
ont été goûtés 

• Au fur et à mesure que chaque alIment est mentIOnné, trouvez les mgrédlents, les 
méthodes de préparatlon (par exemple, l'alIment est-Il bOUIllI ou fnt) et la quantIté 
approxlmatlve mangée par l'enfant SI la mère (ou toute autre personne qUI s'occupe 
de l'enfant) peut montrer la tasse ou l'aSSIette de l'enfant, Il sera plus facIle 
d'estlmer exactement la quantIté consommée Smon, vous pouvez montrer à la mère 
certaines mesures standard (emportées à la maison) et lUI demander d'estlmer la 
quantlté 

• Posez des questIOns concernant tout goûter que l'enfant a mangé 

• Posez des questIOns sur la fréquence de l'allaItement SI l'enfant tète encore 
Demandez également ce qUI a poussé à l'allaItement (par exemple, l'enfant a cné, Il 
n'est pas sage ou on l'allaIte à heures fixes) 

• Après le rappel de 24 heures, demandez à la mère quels sont les autres alIments et 
lIqUIdes que l'enfant consomme régulIèrement maIS qu'Il n'avaIt pas consommés le 
JOur précédent On se met d'accord sur la défimtlon de la consommatIOn régulIère 
avant la VISIte lllltiale Une déflmtIOn proposée serait deux ou plUSIeurs fOlS pendant 
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la semame précédente Pour chaque alIment consommé régulIèrement, demandez 
tous les combien l'alIment est offert et demandez pourquOI Il n'est pas donné 
chaque Jour 

• Une courte lIste d'alIments et d'mgrédients nutntIfs trouvés localement est compIlée 
avant la VIsIte mitIale Posez des questIOns aux mères concernant la consommatIOn 
d'alIments de la lIste qUI n'ont pas encore été mentIOnnés 
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Support 4.16: Tableau pour le rappel de 24 heures 

Heure Aliment ou IngrédIents ConsIstance QuantIté Mode 
BOisson consommée d'admImstratlOn 

-
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Support 4.17: Les 5 principales étapes pour procéder au 
calcul de l'énergie et d'autre nutriments consommés par 
l'enfant 

Un grand nombre des calculs sur les nutnments nécessaires peuvent être faits à 
l'avance, avant l'analyse des évaluatIOns alImentaues Il eXIste plusIeurs étapes pour 
calculer la compOSItIOn en nutnments des alIments CUItS (prêts à être consommés) Là 
aUSSI, rappelez-vous que l'évaluatIOn alImentaue des EPA ne VIse pas à être exacte, 
maiS seulement à cerner les domames où l'on peut amélIorer le régIme alImentaire 
d'un enfant 

• Examiner le régune alImentaire local. D'abord, Il faut obtemr des données sur le 
contenu en énergIe (nutnments) des alIments locaux à partIr des tableaux de 
consommatIOn alImentaire Les tableaux de consommatIOn alImentaire donnent 
généralement les valeurs pour des portIOns de 100 g d'alIments non CUItS Ces alI­
ments non CUItS dOIvent être ajustés pour temr compte de facteurs tels que 
l'absorptIOn d'eau pendant la CUIsson et la vanété des mgrédIents dans une recette 
pour détermmer les nutnments par alIment CUIt 

• Identifier les ustensIles utilisés fréquemment et les tailles des portIons. Une fOlS 
qu'on a applIqué les facteurs de CUIsson, la quantIté de 100 g d'alIments est 
convertIe en mesures locales, telles que les CUIllerées pour servu l'enfant, les tasses 
remplIes, etc 

• Identifier les recettes, les variatIons et les divers aliments et préparatIOns S'Il 
eXIste dIverses mamères de préparer un alIment tel que la bOUIllIe, Il faut enVIsager 
les dIfférentes conSIstances et calculer leur denSIté en calones pour chaque vanante 
Par exemple, on peut aVOIr une bOUIllie donnée dans un bIberon et d'autres qUI sont 
préparées pour être bues dans une tasse ou mangées avec une CUIllère 

• Calculer la consommatIon. Une fOlS qu'on connaît les valeurs nutntIves des alI­
ments préparés pour les portIOns courantes, on calcule l'énergIe et les autres nutn­
ments-clés consommés par l'enfant 

• Catégoriser et classer les divers alIments et les diverses recettes Pour pOUVOIr 
mIeux IdentIfier les recommandatIOns appropnées pour amélIorer l'alImentatIOn de 
l'enfant, on peut classer les alIments (et les recettes) en fonctIOn de leur denSIté en 
énergIe (SI les calones sont le problème majeur) ou leur valeur du pomt de vue 
apport d'autres nutnments essentIels 
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Module 5 
ConceptIon et plaruficatIon d'une 
recherche consultatIve en vue 
d'adapter les conseIls ahmentaires 
dans la PCIME au contexte local 

Durée globale 
18 heures 30 mmutes 
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Module 5 La conceptton et planrftcattOn dJune recherche consultattttve 

Récapitulation des 3 sessions du module 5 

1 heure 

3 heures 15 nnnutes 
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SeSSIon 1: Les étapes d'une actIVIté de recherche 
quahtatIve pour une adaptation des conseûs 
ahmentarres 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 1, le partIcIpant est capable de 

.,.j CIter les dIfférentes étapes de l'actIvIté de recherche pour une 
adaptatIon des conseIls alImentaIres 

.,.j Enumerer les moyens logIStIques, humaIns et finanCIers aux 
dIfférentes étapes de la recherche, en partant d'un exemple 

.,.j IndIquer le temps nécessarre aux dIfférentes étapes de la 
recherche, en partant d'un exemple 

Session 2. IJintérêt de procéder à une reVlSlon de 
l'informatIon eXIstante sur l'alimentatIon de 
l'enfant 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 2, le partICIpant est capable de 

.,.j Farre une lIste des raIsons qUI explIquent l'Importance de 
passer en revue l'InformatIon eXIstante sur l'alImentatIon de 
l'enfant avant d'adapter les conseIls alImentaIres au contexte 
local 

.,.j RécapItuler les pnncIpales tâches pour exannner l'InformatIon 

.,.j RécapItuler les mformatIons utiles pour décnre les pratiques 
alImentarres et les problèmes nutntIOnnels eXIstants 

.,.j IdentIfier les beSOInS clés en données et Information à 
satIsfarre pour adapter les conseIls alImentarres au contexte 
local de son pays dans le cadre de la PCIME 

.,.j Exphquer comment Identifier les types d'Informations 
manquantes 

.,.j Exphquer comment analyser l'InfOrmatIOn eXIstante et la 
documenter 



Module 5 La conceptwn et plantficatwn d'une recherche consultatztwe 

~ Décrue les procédures à SUIvre pour IdentIfier les types de 
données essennelles sur l' alImentanon et l'état nutnnonnel de 
l'enfant en vue d'adapter les conseIls alImentarres 

~ Décrue les procédures à sUIvre pour IdenUfier les sources de 
données sur l'alImentanon et l'état nutnnonnel de l'enfant en 
vue d'adapter les conseIls ahmentarres 

~ Citer les technIques les plus efficaces à unhser pour réViser, 
classer et analyser les Informanons nécessarres pour une 
adaptanon des conseIls ahmentarres 

~ Citer les méthodes à unhser pour la collecte d'InformatIOns 
complémentarres 

~ Exphquer l'Intérêt de réalIser des IntervIews avec des 
Informateurs clés 

Session 3: I1mtérêt de procéder à une recherche 
exploratOIre 

ObJecUfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 3, le parncipant est capable de 

~ Farre une hster des raIsons qUI exphquent l'Intérêt de réalIser 
une recherche exploratOIre 

~ RécapItuler les prmcIpales tâches pour réahser la recherche 
exploratOIre 

~ RécapItuler les thèmes de la recherche exploratOIre 

~ Elaborer et condUIre un gUIde d'entrenen 

~ Exphquer comment plamfier une recherche explorat01re 

~ ExplIquer comment analyser les resultats de la recherche 
exploratOIre et la documenter 

~ Donner au mOInS une recommandanon realIste pour amehorer 
les pranques alImentaIres pour chaque probleme IdentIfie en 
rapport avec l'âge de l'enfant 

~ RemplIr la fiche de travaIl relatIve aux recommandatIOns 
d'amelIoratIon de l'alImentatIOn, sur la base de la reVISlon de 
l'InformatlOn eXIstante et de la recherche exploratOIre 

14 heures 30 rrunutes 
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Session 1: Les étapes d'une activité de recherche qualitative 
pour une adaptation des conseils alimentaires 

page 5-4 

~ 1 heure 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 1, le partIcIpant est capable de 

~ Citer les dIfférentes étapes de l'actIvIté de recherche pour une 
adaptatIOn des conseIls alImentaIres 

~ Enumérer les moyens logIstIques, humams et fmanclers aux 
dIfférentes étapes de la recherche, en partant d'un exemple 

~ IndIquer le temps nécessaIre aux dIfférentes étapes de la 
recherche, en partant d'un exemple 

Séance l Fatre une hste des dtfférentes étapes de 
l'actIVité de recherche 

~ 30 mmutes 

ObjectIf pédagogIque pourSUIVI par la séance 1 

~ Citer les dIfférentes étapes de l'actIvité de recherche pour une 
adaptatIOn des conseIls alImentaIres 

AC1:1Vlté Exposé sur les dJfférentes étapes de la recherche 

~ 30 mmutes 

Materzel rétroprOjecteur 

1) Le formateur fait un exposé sur les dIfférentes étapes de 
l'actIVIté de recherche en utIlIsant le rétroprojecteur à l'aIde 
du Support 5 1 

2) EnSUIte, au fur et à mesure de son exposé, Il répond aux 
questIons des partIcIpants 

Documents de référence 

SectIon D de 1 OMS 

Planifier par le dwlogue pages 41 a 48 

,.!b 
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Séance 2 Plamfier l'act1vlté de recherche 

~ 30 rmnutes 

ObJectJis pédagogIques 

A la fin de la seSSIon 1, le partIcIpant est capable de 

~ Enumérer les moyens logIstIques, humams et finanCIers aux 
dIfférentes étapes de la recherche, en partant d'un exemple 

~ IndIquer le temps nécessarre aux dIfférentes étapes de la recher­
che, en partant d'un exemple 

ActtVlté PrésentatIon d'un exemple concret de la 
plaruficatIon opératIonnelle d'une recherche en vue 
d'adapter les conseils ahmentatres Exemple de la ZambIe 
et de Madagascar 

~ 30 rmnutes 

1) Le formateur prépare un exposé sur l'expénence obtenue en 
ZambIe et Madagascar dans le cadre de l'adaptatlon des 
conseIls ahmentarres au mveau des pays respectJis, à l' mde du 
Support 5 2 TI explIque aux partICIpants les éléments pns en 
compte dans l'orgamsatlon maténelle des actlvItés de recher­
che fmtes dans les deux pays 

2) Au fur et à mesure de la présentatIon des 2 cas, le formateur 
mVIte les partICIpants à poser des questIons 

Document de référence 

Planifier par le dialogue pages 4 20 a 4 24 

pageS S 
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Session 2: I1interêt de procéder à une revision de 
l'information existante sur l'alimentation de l'enfant 

page 5-6 

~ 3 heures 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 2, le partICIpant est capable de 

-V FaIre une lIste des raIsons qUI explIquent l'Importance de faIre 
un examen de l'mformatIOn eXIstante sur l'alImentatIOn de 
l'enfant avant d'adapter les conseIls alImentaIres au contexte 
local 

-V RécapItuler les pnncIpales tâches pour exammer l'mformatIOn 

-V RécapItuler les InformatIons utiles pour décnre les pratIques 
alImentaIres et les problèmes nutntIOnnels eXIstants 

-V ExplIquer comment et où trouver l'InformatIOn 

-V ExplIquer comment analyser l'InformatIon eXIstante et la 
documenter 

Séance 1: Comprendre l'unportance de reVOIT 
l'mformatlon eXIstante 

~ 1 heure 45 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

A la fin de la séance l, le partICIpant est capable de 

-V Farre une lIste des raIsons qUI explIquent l'Importance de faIre 
un examen de l'Information eXIstante sur l'alImentation de 
l'enfant avant d'adapter les conseIls alImentarres au contexte 
local 

-V RécapItuler les pnncIpales tâches pour exammer l'mformatIOn 

-V RécapItuler les mformatIOns utiles pour décrrre les pratIques 
alImentaIres et les problèmes nutntIOnnels eXIstants 
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ActIVité l Echange sur l'ut:t1tté de procéder à un examen 
de l'mformatIon eXIstante 

! 15 mmutes 

1) Le formateur mtrodUIt le bramstorrmng en posant la questIon 
SUIvante "POurquOI est-Il utIle de faITe un examen de 
l'InformatIon dIspomble au début d'une actIVIté de recherche 
qualItatI ve?" 

2) Il faIt une lIste des réponses données par les partIcIpants 

3) Il complète par le Support 5 3 

4) Il conclut l'actIvIté en soulIgnant que, dans la plupart des pays, 
Il eXiste une vanété d'InformatIons sur les pratIques de nutn­
tIon et d'alImentatIOn de l'enfant que l'on trouve dans la 
documentatIon eXistante et auprès de personnes ressources 
Cette gamme d'InformatIon est utIle PJ)ur les déclSlons se 
rapportant à la recherche 

ActIVité 2 Exposé sur les tâches pour fatre l'examen de 
l'mformatIon 

! 15 mmutes 

1) Le formateur présente un tableau récapitulant les tâches pour 
farre un examen de l'InformatIon eXIstante, à l'aIde du Support 
54 

2) Il répond aux questIons des partIcIpants 

ActIVité 3 DISCUSSion en petIts groupes sur les thèmes 
pertments relatIfs à l'ahmentatIon de l'enfant dans 
son pays 

! 45 mmutes 

Matérzel Pages 2 14 à 2 16 de Plamfier par le Dzalog 

1) Le formateur Invite les partICIpants à se répartIr en petIts 
groupes 

2) Il dIstnbue à chaque groupe 3 tableaux relatIfs aux questIons 
clés (pratIques clés, croyances et attItudes clés) lIées à 

page 5-7 
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• l'allaItement maternel 

- la transItIon à l'allmentation complémentaire et au régIme 
allmentarre famIllal 

-1'allmentatIon de l'enfant 

3) Il mVIte chaque membre de l'éqUIpe a lrre un des trOIS 
tableaux et à noter les thèmes qUI lUI semblent pertments et 
ceux à ajouter dans le contexte de son pays 

4) Au bout de 30 mmutes, le formateur mVIte les groupes à 
partager leurs constatatIons et à les mscnre sur une grande 
fiche 

Document de référence 

Planifier par le dzalogue pages 2 14 a 2 16 

ACtlVlté 4 Mise en commun des mformatlons utIles 
permettant de décrtre les pratlques alunentatres et les 
problèmes nutrltlonne1s dans son pays 

~ 45 mmutes 

1) Le formateur mVIte chaque groupe à présenter le résultat de 
son travaIl pendant 5 mmutes maxImum 

2) Il présente la lIste des questIons à se poser avant de procéder à 
l'examen de la lIttérature 

3) Il termIne l'actIvIté en récapItulant la lIste des thèmes 
pertInents (Support 5 5) 

Séance 2 Identtfier les sources d'mformanon 

~ 45 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

,j Exphquer comment et où trouver l'InformatIOn 
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ActIvIté 1 DISCUSSIon en groupe sur les sources 
d'mformatlOn possIbles 

~ 30 mmutes 

1) Le formateur mVIte les partIcIpants à IdentIfier les sources 
d'mformatIons possIbles pour les thèmes pertments IdentIfiés 
précédemment Il leur demande de précIser comment accéder 
efficacement à chaque source d'mformatIon SI les partICIpants 
forment déjà l'éqUIpe noyau de recherche, Il leur demande 
d'exanuner comment se répartIr les tâches de collecte 
d'mformatIon SUIvant les sources dIspombles 

2) Au bout de 30 mmutes, le formateur collecte les résultats de la 
dISCUSSIOn 

ActIvIté 2 Exposé sur les pnncIpales sources 
d'mformatlOn sur l'altmentatIon et la nutrItIon 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur présente d'abord une typologIe des pnnclpales 
sources documentarres sur l'alImentatIon et la nutntIon, à l'aIde 
du Support 5 6 

2) Il mVIte les partIcIpants à révIser au besom les résultats du 
précédent traVaIl en groupe sur la base de son exposé Il les 
aIde S'Il dIspose des mformatIOns propres au contexte 
spéCIfique 

3) Enfin, Il attIre l'attentIon des partICIpants sur le faIt qu'une 
bonne IdentIficatIon des sources documentarres ne garantIt pas 
le succès de la recherche documentarre, la recherche à 
proprement dIte eXIge du temps, de la patIence, des efforts pour 
accéder aux documents qUI peuvent "dorrnrr" dans des endrOIts 
oublIés ou être détenus par des personnes qUI font des 
dIfficultés pour les laIsser exammer 

Document de référence 

Planifier par le dzalogue pages 3 4 a 3 6 
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Séance 3: Exploiter l'mformanon eXistante 

~ 1 heure 15 rrunutes 

ObjectIf pédagogIque de la séance 3 

;j Exphquer comment analyser l' mformatIOn eXIstante et la 
documenter 

ActJ.Vlté l Echanges sur les conseIls à retenir 

~ 30 rrunutes 

1) Le formateur commence par rappeler aux partIcIpants com­
ment exarruner l'mformatIOn eXIstante, sur la base du Support 
5 4 Il mSIste sur les aspects SUIvants 

• ~éparer une hste de documents à exarruner 

• prendre les références des documents 

• prendre des notes sur les pomts clés se rapportant aux 
thèmes pertments 

• réahser des entretlens avec les mformateurs clés 

• consIgner l'analyse en faIsant des résumés pour chaque 
thème ou questIOn 

• rédIger un rapport récapItulant l'mformatlon eXIstante, 
préCIsant les mformatIOns manquantes et faIsant des 
recommandatIons pour la recherche 

2) PUIS le formateur énumère les pnncipaux conseIls à retemr 
pour synthétlser le contenu d'un document sur une fiche 
(Support 5 7) 

3) Il soulIgne les bIaIS que l'on peut rencontrer dans la revue 
documentaue (Support 5 8) 

Document de référence 

Planifier par le dialogue pages 35 a 38 
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ActIVIté 2 Exposé sur l'analyse des mformanons 
dtsporubles sur les pranques d'altmentanon de l'enfant et 
les mfluences sur ces pranques 

~ 30 rmnutes 

1) Le formateur rappelle que l'un des pnnclpaux objectifs de 
l'examen est de réumr ce que l'on SaIt sur les pratIques 
d'alImentatIOn de l'enfant et les Influences sur ces pratIques 
PUIS, Il présente deux fiches de travaIl conçues pour récapItuler 
ces questIons 

-la fiche 3 1 du gUIde Planifzer par le dwlogue (page 3 9) 
"classIficatIon des pratIques actuelles" 

- la fiche 3 2 du gUIde (3 Il) "mformatIon clé pour le 
gUIde d'évaluatIon et de counsehng pour les EPA" sur les 
problèmes ahmenlarres actuels, les motIvatIons et 
contraIntes en relatIon avec les croyances, pratIques et 
Influences Il leur dIt que ces fiches sont utIles pour 
rassembler l'mformatIon dIspomble sur les pratIques 
d'ahmentatIon et IdentIfier les lacunes en mformatIon et 
enVIsager la néceSSIté d'étudIer davantage les questIons 
relatIves à ces lacunes (Il ajoute que c'est souvent le cas 
pour tout ce qUI concerne les motIvatIons et contraIntes 
aux pratIques améhorées) 

2) Il leur exphque que ces fiches sont à remplIr en relatIOn avec 
les pratIques Idéales et les problèmes alImentarres qU'lIs ont 
déjà exammés 

3) Le formateur passe plus de temps à présenter la fiche 32 Il 
vénfie SI les partIcIpants ont bIen compns la dIfférence entre 
les motIvatIons qUI poussent les mères à adopter des pratIques 
nUIsIbles à l'ahmentatIOn de l'enfant et les contraIntes qUI les 
empêchent d'améhorer les pratIques alImentarres, pour cela Il 
s'appUIe sur les exemples de motIvatIon et de contraIntes 
proposés à la page 3 10 du gUIde TI leur demande de compléter 
ces exemples en partant de leurs connaIssances et expénences 

4) Il pOurSUIt la présentatIon de la fiche 3 2 par la dermère 
colonne "les recommandatIons" susceptIbles d'améhorer 

page 5-11 
\::.1 



Module 5 La conceptton et plamficattan dJune recherche consuitattttve 

page 5-12 

l'alImentatlon et la nutrItlon de l'enfant Il cIte des exemples 
de recommandatIOns en pUIsant dans sa propre expénence Il 
les mVlte à proposer d'autres recommandatIOns adaptées a leur 
zone de recherche 

5) Il donne des détaIls sur la mamère de remplrr les fiches (vOlr 
les conseIls dans le gUIde, pages 3 8 et 3 10) 

6) Il précIse qu'Il conVIent, pour chaque groupe d'âge, de remplIr 
une ou plusIeurs fiches Il rappelle qU'lIs s'agIt de groupes 
d'âge habItuels conformes aux normes de l'OMS Il les faIt 
réfléchIr sur un découpage par tranches d'âge adapté aux 
modes alImentarres locaux connus Il leur précIse que l'mtérêt 
de la réfleXIOn sur les groupes d'âge à retenrr est d'avOlr 

• une sene d'arguments c1es Justlfiant l'adoptIOn des 
tranches d'âge habItuelles ou au contraIre leur adaptatIOn 

• des hypotheses sur les pratlques alImentaIres a comger 

ActJ.V1té 3 La rédactlon d'un rapport récapItulant 
l'mformatlon rusporuble 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur dIstnbue un canevas des pnncipales questIOns 
que devraIt couvru le rapport (pages 3 12 et 3 13 du gUIde) Il 
laIsse les partICIpants l'étudIer pUIS répond à leurs questlons 
éventuelles 

2) Il complète ses explIcatIOns par quelques conseIls sur la 
rédactlon du rapport, notamment sur les lacunes dans les 
connaIssances eXIstantes Il donne des exemples de 
connaIssances recueIllIes grâce à l'examen de la lIttérature en 
pUIsant dans sa propre expénence ou à défaut en prenant 
l'exemple du rapport sur l'examen de l'mformatlon faIt au 
Maroc (Support 5 9) 

3) Il rappelle également qu'à la fin de l'analyse, de nombreuses 
mformatIOns peuvent manquer et, à tItre d'IllustratIOn, Il CIte 
le type d'InformatIOns manquantes pOSSIbles 

• exemples généraux de lacunes des enquêtes auprès des 
ménages sur les comportements alImentarres effeCtlfs, 
des études qualItatlves sur les croyances et attItudes des 
mères, 
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• exemples spécIfiques de lacunes les comportements des 
mères pour motIver leurs enfants à manger, les causes du 
faIble taux d'allaItement exclusIf alors que les mères 
savent que le laIt maternel à lUI seul suffit 

• autres lacunes partIcuhères la fréquence des tétées, 
l'ahmentatIon de l'enfant malade, la fréquence de 
l'ahmentatIon, la consIstance de la bOUIlhe, la préparatIon 
de la bOUIlhe, la compOSItIon du plat famIlIal, la mamère 
dont on alImente l'enfant à partrr du plat famIhal 

4) PUIS Il récapItule les résultats clés qUI devront être obtenus 
SUIte à l'examen de l'InformatIOn eXIstante 

• un découpage de tranches d'âge adéquat aux pratIques 
ahmentarres actuelles de la zone du programme conSIdéré 

• une IdentIficatIon des problèmes clés lIés à 
l'alImentatIon de l'enfant dans la zone du programme 
conSIdérée 

• une analyse des facteurs motIvant les mères à adopter 
des pratIques nUISIbles à l'ahmentatIon de l'enfant de la 
zone conSIdérée 

• une analyse des contraIntes pouvant empêcher les mères 
à amélIorer les pratIques ahmentarres 

• une lIste des InformatIons manquantes susceptIbles 
d'être recueIllIes au cours d'une recherche exploratorre 
complémentarre à l'examen de l'InformatIon 

ActtVIté 4 Exposé sur les drfférentes méthodes pour la 
recherche des données manquantes 

~ 30 mmutes 

1) Le formateur faIt un exposé sur les types de méthodes à utIlIser 
pour compléter les données manquantes 

• les entretlens approfondls sont recommandés pour 
comprendre 

-les croyances, les motIvatIons et les contraIntes des 
mères et des autres membres de la famIlle en ce qUI 
concerne les pratIques alImentarres de l'enfant 

-la motIvatIOn et la capaCIte des agents de sante a donner 

page 5-13 
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un bon counselmg sur l' altmentatlOn de l'enfant 

- les observatwns conVIennent le nneux pour apprendre 
plus à propos des comportements effectIfs d'alImentatIOn 
(fréquence, consIstance et type d'alImentatIOn, quantIté, 
rapport avec l'enfant, etc) 

-les dlscusswns de groupe dmgées (DGD) (ou focus 
group) sont très utIles quand on a peu de temps pour la 
collecte des données et leur analyse, elles sont 
recommandées surtout pour 

--évaluer les connaissances et attItudes du personnel de 
santé dans l'alImentatIon de l'enfant 

-comprendre leurs motIvatIons et capacItés à encour­
ager de bonnes pratIques alImentarres 

-IdentIfier les Images et perceptIons se rapportant à la 
santé et à l'alImentatIon de l'enfant 

-le rappel allmentazre n'est pas une méthode de recher­
che qualItatIve malS elle est très souvent utIlIsée au cours 
de la recherche exploratoue ou pendant les eSSaiS des 
pratIques améhorées (EPA) lorsqu'on a besom d'une 
mformatIon spéCIfique sur l'apport alImentaue de 
l'enfant afin de compléter les mformatIons pertInentes 
permettant de déternnner les améhorations ahmentaues 
les plus logIques et pratIques à essayer ulténeurement 
avec les mères 

2) Le formateur préCIse que les entretIens approfondIS et les 
observations dans les fannlles sont complémentaires et sont 
souvent faItes en même temps Cela permet de 

- réumr des mformatIons sur les pratiques alImentaires 
actuelles et les problèmes qUI IInntent le bon apport 
nutrItIOnnel 

- IdentIfIer les ressources dlspombles pour résoudre ces 
problèmes, et 

- formuler des recommandatIons spéCIfiques que l'on 
pourra tester avec les fannlles pendant les EPA 

3) Il répond au fur et à mesure aux questions posées 

4) EnSUIte, le formateur demande aux partICIpants de réfléchIr 
durant 5 nnnutes sur les types de personnes à mtervlewer pour 
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combler les mformatIOns manquantes 

5) Il frut une lIste de toutes les réponses des partIcIpants sur une 
grande fiche 

6) Il termme par les mformateurs clés avec le Support 5 10 

Session 3: L'intérêt de procéder à une recherche 
exploratoire 

~ 14 heures 30 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 3, le partIcIpant est capable de 

~ Farre une lIste des rrusons qUI explIquent l'mtérêt de réalIser 
une recherche exploratoIre 

~ RecapItuler les pnncipales tâches pour reahser la recherche 
exploratOIr 

~ RecapItuler les themes de la recherche exploratOIre 

~ Elaborer et condUIre un gUIde d'entretien 

~ ExplIquer comment plamfier une recherche exploratoIre 

~ ExplIquer comment analyser les résultats de la recherche 
exploratoIre et la documenter 

~ Donner au moms une recommandatIon réalIste pour amélIorer 
les pratIques alImentaIres pour chaque problème IdentIfié en 
rapport avec l'âge de l'enfant 

~ RemplIr la fiche de travrul relatIve aux recommandatIons 
d'amélIoratIon de l'alImentatIon, sur la base de la révIsIon de 
l'InformatIon eXIstante et de la recherche exploratoIre 

page 5-15 
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Séance l Comprendre l'mtérêt de réahser une 
recherche exploratoire 

~ 6 heures 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

...j FaIre une lIste des raIsons qUI explIquent l' mtérêt de réalIser 
une recherche exploratoIre 

...j RécapItuler les pnnclpales tâches pour réalIser la recherche 
exploratoIre 

...j RécapItuler les thèmes de la recherche exploratoIre 

...j Elaborer et condUIre un gUIde d'entretIen 

ActIVIté 1 Echange sur l'utilIté de réalIser une recherche 
exploratoIre 

~ 30 mInutes 

1) Le formateur mtrodUIt le braInstofffilng en posant la questIon 
SUIvante "PourquOI est-Il utIle de faIre une recherche 
exploratoIre une fOlS faIte l'examen de l' mformatIon 
eXIstante?" 

2) Il faIt une lIste des réponses données par les partIcIpants 

3) Il complète les réponses en commençant par dIre que la 
recherche exploratoIre permet d'IdentIfier les pnnclpales 
contraIntes qUI entravent les pratIques et les facteurs clés qUI 
les encouragent 

4) Il ajoute que la réalIsatIon d'une recherche exploratOIre est 
nécessarre quand 

-l'examen de l'mformatIon eXIstante révèle trop de 
lacunes sur les pratIques et attItudes actuelles en matière 
d'alImentation de l'enfant 

- on a besom d'avoIr des mformatIons spécIfiques sur les 
croyances, connaIssances et attItudes du personnel de 
santé ou d'autres personnes qUI Influencent les pratIques 
d'alImentatIOn de la personne qUI s'occupe en premIer 
lIeu de l'enfant 

5) Il leur présente un mstrument permettant de déCIder de la 
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nécessIté de farre une recherche exploratoIre, sur la base de 
l'encadré 4 3 de la page 4 7 du gUIde Planifzer par le dzalogue 

ActtVIté 2 Exposé sur les thèmes clés de la recherche 
exploratoIre et les tâches à réalIser 

~ 30 rmnutes 

1) Le formateur InVIte les partIcIpants à s'Interroger sur des 
thèmes et questions clés possIbles pour réalIser une recherche 
exploratOIre en relation avec les hypothèses sur l'mformatIon 
dIsporuble, SUIvant les groupes d'âge Identifiés (VOIr module 
1) Il faIt une hste de leurs propOSItions sur la grande fiche 

2) PUIS Il leur présente un gUIde d'entretien avec les mères et 
personnes s'occupant de l'enfant, à l'aIde du Support 5 11 

3) EnSUIte, Il leur présente un tableau récapItulant les tâches pour 
les entretiens approfondIs et les observations (VOIr encadré aux 
pages 52 et 53 du gUIde Planifzer par le dzalogue) 

4) Il laIsse les partICIpants exarmner le tableau et formuler leurs 
questions 

5) Il répond aux questions des partICIpants 

Document de référence 

'Planifier par le dzalogue pages 5 5 et 56 

ActtVIté 3 DISCUSSion en groupes sur le gwde d'entretien 

~ 3 heures 

Matérzel grande fiche 

1) Le formateur constitue des groupes de travail en fonction des 
classes d'âge Identifiées et les InVIte à établi un gUIde 
d'entretien sur des grandes fiches, en fonction des problèmes 
ahmentarres Identifiés (SeSSIOn 2, séance 1, activIté 3) et des 
hypothèses sur les Informations manquantes 

2) Il les laIsse dIscuter pendant une heure 

3) Il orgaruse la mIse en commun de leurs réfleXIOns 
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ACtlVlté 4 Sunulatlon à la réahsatlon d'un gwde 
d'entretlen 

~ 2 heures 

1) Le formateur présente deux mamans ayant des enfants faIsant 
partIe de deux groupes d'âge consIdérés et solhcItent deux 
volontrures pour conduIre les entretIens sur la base des 
résultats de la ffilse en commun 

2) Il tefffilne l'actIvIté en CItant les précautIons a prendre, Sup­
port 5 12 

Séance 2: Plarufier une recherche exploratoIre 

~ 1 heure 

ObjectIf pédagogIque de la séance 2 

-'1/ Exphquer comment plarufier une recherche exploratoIre 

ActtVlté l DIscussion en groupe sur la plamficatlon de la 
recherche 

~ 45 ffilnutes 

1) Le formateur commence par demander aux partICIpants 
comment Ils comptent plarufier la recherche en posant la 
questIon SUIvante "quelles sont toutes les actIvItés a réalIser 
avant la réalIsatIOn de la recherche exploratOIre proprement 
dIte?" Il les laIsse dIscuter pendant 20 ffilnutes 

2) Il rassemble les réponses 

3) Il récapItule l'ensemble des actIvItés à réalIser dans l'ordre 
SUIvant 

• détefffilner les pnontés de recherche en relatIon avec les 
objectIfs du programme concerné et l'examen de 
l' mformatIon 

• déCIder d'un plan de sondage frusant la lIste des 
groupements d'âge et des catégones d'enfants concernés 
dans les mrusons où auront heu les entretIens et les 
observatIons, la hste des membres de la faffillle et des 
personnes mfluentes à rencontrer, et établIssant le 
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nombre d'entretiens 

• décIder des méthodes de recherche à utIhser 

• élaborer un plan de recherche (mdIquant les partIcIpants, 
les méthodes, les groupes de personnes spécIfiques ou 
segments de population) en fonction des pnontés de 
recherche, de la base de sondage et des ressources 
dIspombles, qUI permettra d'avoIr une fourchette de 
comportements et d'attItudes de la population, 

• rédIger un plan de terram mdIquant le nombre des 
membres de chaque éqUIpe terram et leurs responsabIhtés, 
leur emplOI du temps, les endrOIts exacts où la recherche 
se frut et les famIlles (sIle recrutement est déjà frut), en 
tenant compte des éléments SUIvants 

-la logIstique locale 
-le nombre d'entretiens par famIlle et par membre 
de l'éqUIpe 
-les agents de santé et autres personnes mfluentes 
à mtervIewer 
-le temps nécessarre pour la dIscussIOn, la 
réfleXIOn sur l'mformatIon réume, l'orgamsatIon 
des notes de terrrun, et pour reVIsIter les famIlles SI 
nécessarre 
-le temps pour se rendre sur les dIfférents SItes et 
recruter les partICIpants 

• élaborer les gUIdes d'entretien et d'observatIOn et 
recruter les familles 

4) TI répond à leurs questions éventuelles 

Ac1:lVlté 2 Exposé sur les conseds à SUIvre pour la 
plaruficanon 

! 15 mmutes 

1) Le formateur présente d'abord les conseIls à SUIvre pour la 
planrficatIon 

• préparer un bref protocole sur les étapes à SUIvre pour la 
sélectIOn des SItes, l'échantillonnage des famIlles et des 
personnes mterrogées, la réahsatIon des entretiens 

• former les enquêteurs à saVOIr formuler des questIons-
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sondes, à reconnaître les nouveaux themes et mforma­
tIons pertmentes qUI se présentent au cours de l'entretien 
ou de la dIScussIon et à formuler des questions 
appropnées 

• recruter les famIlles (par l'éqUIpe de terram ou des 
acteurs communautaires locaux) pendant l'élaboratIOn et 
le test des gUIdes d'entretIen (pour gagner du temps) 

• recruter un échantillon de famIlles représentatives des 
caracténsuques de la communauté (afin d'évIter les bIaIs) 

• orgamser le nombre de VIsItes par ménage et leur durée 
en foncuon de ce qUI est observé, dIscuté et de la réaction 
des particIpants 

Séance 3 Analyse des résultats de la recherche 
exploratoIre 

~ 2 heures 

Objectif pédagogIque de la séance 3 

;j Exphquer comment analyser les résultats de la recherche 
exploratOIre et la documenter 

ActiVIté 1 Exposé sur l'analyse des résultats 

~ 1 heure 

1) Le formateur mtrodUIt l'activIté en mdIquant qu'Il eXIste toute 
une vanété de tableaux utIlIsés pour orgamser, récapItuler, 
comparer et Illustrer les résultats de la recherche Il poursUIt 
en précIsant que les résultats de la recherche sont analysés en 
deux temps une analyse ImtIale sur le terram et une analyse 
récapItulatIve 

2) Il mdIque que l'analyse ImtIale sur le terram est faite chaque 
SOIr pour reVOIr, compléter, dIscuter, commenter et récapItuler 
les pnses de notes SUIvant une procédure de travail qu'Il 
présente, en s'appuyant sur son expénence et sur la page 5 14 
du gUIde Planzfter par le dtalogue ainSI que sur deux 
exemples de fiches de travaIl de l'Annexe B 5 du gUIde 

• fiche de travaIl récapItulatIve, pages B 35 et SUIvantes 
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de l'Annexe B 5 du gUIde 

• formularre sur les antécédents ahmentarres et l'analyse 
de l'ahmentatIon actuelle, page B 39 et SUIvante de 
l'Annexe B 5 du gUIde 

3) Il prend du temps pour exphquer comment récapItuler 
l'InformatIon de chaque ménage, mettre en forme l'InformatIon 
pertInente des dIverses questIons, IdentIfier les dIfférentes 
fiches récapItulatIves par un système de codage et également 
pour répondre aux questIons des partIcIpants 

4) Il termIne son exposé en IndIquant que l'analyse récapItulatIve, 
une fOlS toute l'mformatIon réume, se faIt avec le responsable 
de la recherche Il CIte quelques sUjets clés récapItulatIfs 

• l'analyse des pratIques ahmentarres actuelles, par 
exemple relatIves à la tranSItIon à l'alImentatIOn sohde 
(quels alIments et quand sont-IISlntrodUIts) par SIte 
géographIque, SUIvant l'état nutrItIonnel et l'antécédent 
d'allaItement maternel 

• les perceptIons culturelles et croyances qUI Influencent 
les pratIques actuelles et la volonté de changer les 
comportements ahmentarres 

• les oplmons de personnes Influentes sur les pratIques 
actuelles 

5) Il ne donne pas trop de détaIls sur la procédure de traVaIl 
relatIve à cette analyse qUI dOIt se farre nécessarrement sur le 
terraIn avec le superVIseur de l'éqUIpe noyau de la recherche 

ActIVIté 2 DISCUSSiOn en groupe sur le compte rendu des 
résultats de la recherche exploratOIre 

~ 45 mInutes 

1) Le formateur dIstrIbue aux partICIpants un exemple de 
récapItulatIf des résultats de la recherche exploratorre, pns dans 
le gUIde Planifzer par le dlalogue, Annexe 5 1 du chapItre 5, 
page 5 33 et SUIvantes "exemple de compte rendu des Inter­
VIews et des observatIons dans les ménages" 

2) Il les mVIte à hre le document et à en dIscuter en groupe en 
répondant à la questIon SUIvante "après avorr exammé le 
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document, quelles en sont les grandes hgnes et quels sont les 
éléments qUI manquent pour en faIre un compte rendu 
complet?" 

3) Il les laIsse dIscuter pendant 20 mmutes pUIS Il rassemble les 
réponses 

ActtVlté 3 Exposé sur le récapltWatIf des résultats 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur commence par précIser que le récapitulatlf des 
résultats de la recherche exploratoIre sous la forme d'un 
compte rendu est frut avant de plamfier les essrus des pratlques 
améhorées Il ajoute qu'une fOlS le compte rendu fait, l'éqUIpe 
noyau de la recherche l'utIhse pour faIre des recommandatIOns 
susceptlbles d'être acceptées par les communautés 

2) Le formateur mdIque les grands éléments du récapItulatif sur 
la base de la rubnque "rédIger un récapitulatlf des résultats" à 
la page 5 16 et SUIvante du gUIde Il souhgne que l'essentiel 
des résultats sera utIle pour élaborer le gUIde de counselmg qUI 
sera utlhsé pendant les EPA 

3) Il répond aux questlons des partIcIpants 

Séance 4 Uélaboratlon d'un gwde d'évaluatlon 
et de counsehng sur les pratIques d'ahmentatlon 
de l'enfant 

~ 5 heures 30 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 4 

...; Donner au mOInS une recommandatIOn reahste pour améhorer 
les pratIques ahmentaIres pour chaque problème IdentIfié en 
rapport avec l'âge de l'enfant 

...; RemplIr la fiche de travaIl relative aux recommandations 
d'amélIoratlon de l'alImentatIon, sur la base de la révlSlon de 
l'mformatIOn eXIstante et de la recherche exploratOIre 

.' 
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Ac1:1vité 1 Exposé sur l'mtérêt d'élaborer un gwde 
d'évaluation et de counselmg sur les pratiques 
d'ahmentation de l'enfant et les étapes à swvre pour faire 
ungwde 

~ 1 heure 

Matérzel rétroprojecteur et fiche de travaIl 6 1 

1) Le formateur, avant de démarrer son exposé, demande aux 
partICIpants de rappeler les objectIfs clés des EPA EnSUIte Il 
présente un format de gUIde de counselmg à l'aIde du 
rétroprojecteur en le commentant, Support 5 13a 

2) Le formateur dlstnbue le gUIde développé au Senegal (Support 
513b) 

2) Le formateur présente les dlfférentes étapes d'élaborallon du 
GUIde, Support 5 14 

Document de référence 

Planifier par le dzalogue pages 6 4 6 5 6 6 6 7 

Ac1:1Vlté 2 DiSCUSSions en petits groupes pour élaborer un 
gwde d'évaluation et de counselmg sur les pratiques 
d'ahmentation de l'enfant 

~ 2 heures 

1) Le formateur rappelle les résultats de la recherche exploratOIre 
(les données proVIennent d'une recherche faIte SOIt avant le 
sémmaIre SOIt pendant le sémmarre, SUIvant l' opllon chOIsIe) 

2) Il conslltue des groupes SUIvant les classes d'âge Iden11fiées Il 
demande aux groupes d' mdlquer, pour chacune des classes 
d'âge, les prallques ahmentarres problémallques EnSUIte les 
groupes dOIvent, pour chaque prallque problémallque, Idenll­
fier d'une part les mollvallons favonsant une telle prallque et 
d'autre part les contraIntes empêchant d'amélIorer de telles 
prallques, et remplIr la fiche prévue 

3) EnSUIte les groupes réfléchIssent aux recommandallons 
pOSSIbles pour amélIorer de telles prallques pour chaque classe 
d'âge, en ulllIsant les données sur les alIments locaux, les 
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pratIques de préparatIOn et les tableaux de composItIon de 
nutrIments, en prenant connaIssance du support 5 14 

Document de référence 

Annexe C Planifier par le dialogue 'DIrectIves pour estImer 
l'adequatlOn de l'apport en energIe ' 

ActIvlté 3 DlscusslOn en plémère pour élaborer un gwde 
d'évaluatton et de counse1mg sur les prattques 
d'alunentatton de l'enfant 

! 2 heures 30 mmutes 

Matérzel grande fiche 

1) Le formateur InVIte les partICIpants à présenter leurs 
recommandatIons 

2) Il veIlle à amélIorer les proposItIons 

3) Les partICIpants recopIent les recommandatIons sur la fiche 
prévue à cet effet 

4) Le formateur termme la séance en mSIstant sur quelques 
pnncIpes 

• spécIfier les recommandatIons dans un langage SImple, 
accessIble 

• donner des alternatIves 

• reV01r la lIste des recommandatIons avec des experts de 
la nutrItIon pour être sûr que, SI les recommandatIons 
sont SUIVIes, elles auront un Impact pOSItIf sur les régImes 
alImentaires des enfants et que les problèmes seront 
traItés 



Les supports pour le 
module 5 

Support 5 1 Page 5-27 
Les etapes cles de la recherche consultative 

Support 5 2 Page 5-28 
Planification operationnelle d'une recherche en vue 
d'adapter les conseils alimentaires 

Support 5 3 Page 5-29 
Importance de faire un examen de la htterature ou des 
documents avant de faire la recherche des essais des 
pratiques amehorees 

Support 5 4 Page 5-30 
Etapes a sUivre pour l'examen de l'information eXistante 

Support 5 5 Page 5-31 
Liste des questions a se poser avant de proceder a 
l'examen de la htterature 

Support 5 6 Page 5-33 
Les sources possibles d'information 

Support 5 7 Page 5-34 
Indications pour faire la synthese du contenu d'un 
document sur une fiche 

Support 5 8 Page 5-35 
Exemples de types de biais pouvant être rencontres dans le 
processus de l'examen de l'Information eXistante 

Support 5 9 Page 5-36 
Les resultats de la revue de la htterature, Maroc 1997 

Support 5 10 Page 5-38 
Elements a retemr concernant les informations cles 

Support 511 Page 5-39 
Exemple de gUide d'entretien pour la recherche 
exploratOire 

Support 512 Page 5-42 
Les precautions a prendre et les elements a prendre en 
consideration pageS 25 



Support 5 13a Page 5-44 
Format d'un gUide d'evaluatlon et de counsehng 

Support 5 13b Page 5-45 
GUide de counsehng pour les EPAs effectues dans la reglon 
du Kaolack, Senegal 

Support 514 Page 5-52 
Les etapes pour l'elaboratlon d'un gUide de counsehng 

Support 5 15 Page 5-54 
Les besoins en energle et en autres nutnments, par âge 
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Support 5.1: Les étapes clés de la recherche consultative 

Etape l Identtfier les données reqwses et les sources d'mformanon 

,j IdentIfier les données reqUIses pour l'adaptatIon des recommandatIOns ahmentarres et du maténel 
de formatIon 

,j IdentIfier les sources d'mformatIon 

,j Passer en revue les mformatIons dlspombles pour sélectIOnner les données reqUIses et IdentIfier 
celles pour lesquelles Il est nécessarre de collecter des données complémentarres 

Etape 2: Elaborer des recommandanons préhminarres concernant 
l'ahmentanon 

,j Farre une hste des problèmes courants d'alImentatIon pour chaque groupe d'âge 

,j Formuler des solutIons possIbles sur la base des ahments hautement nutntIfs dlspombles 
localement 

Etape 3: Tester les recommandations prélnnmarres concernant l'alimentanon 

,j UtIlIser la méthode des EssaIs des PratIques Améhorées (EPA) pour tester les réponses des mères 
et des enfants face aux nouvelles pratIques d'alImentatIOn 

Etape 4. RévIser les recommandanons 

,j ModIfier la hste des recommandatIons en ne retenant que celles que les mères ont acceptées 
d'apphquer et dont elles ont mentIOnné le côté posItIf 

Etape 5 DIscuter des recommandatIons avec un groupe d'experts locaux 

,j Diffuser les recommandatIOns 

,j ValIder les recommandatIons auprès de spéclahstes locaux (nutntIOn, santé, agnculture, 

développement communautarre ) 

Etape 6 Adapter les tableaux des recommandations concernant 
l'alimentanon amsl que le materle1 de formanon 

,j Incorporer dans les tableaux les recommandatIons concernant les alIments clés Jugés nutntlfs, 
dIspombles et acceptables par les groupes CIblés 

,j Adapter le module de formatIon "conseiller les mères" 
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Support 5.2: Planification opérationnelle d'une rechen:he 
en vue d'adapter les conseils alimentaires 

ActIVIté 

Revue de l'mformatIon 
eXIstante 

CollectIon des mformatIons 
supplementaIres 

ÉtablIr un comIte des experts 

FaIre un draft du gUIde de 
counselmg 

Le passer en revue par le comIté 
des experts locaux 

Zambla-Urbam, 1996 

Consultant externe 

Groupes de discusslOn dmgees 
avec des meres, 

EntretIens approfondIs avec des 
agents de santé 

NutntlOnmstes du NFNC 
UNICEF, NRDC, WHO 

Rassembler l'eqUIpe de recherche 

Faire cIrculer le gUIde aupres du 
cormte des experts 

SélectIon des reglOns de recherche Lusaka pen-urbain ChOISI par le 
comite PCIME 

SelectIon de l'éqUIpe de recherche 

SelectIon des ménages pour les 
entretIens 

pageS-2B 

Nutntiomstes du NFNC, des 
personnes formées en nutntlOn, 
des professseurs de la nutntlOn 

Les facteurs 
-Les pratIques ahmentaIres 
-Socto-econormque 
-EthmcIte (rmxte a travers la 
reglOn) 
-Langue 

Madagascar, 1996 

Consultant mterne 

EntretIens approfondIs avec des 
agents de la sante et des 
mformateurs 

SNA, ServIce de Sante du 
dlstnct, Centre de Recherche 
pour l'Envlfonnement 

Elabore par un sous comite et 
passe en revue par l'eqUIpe de 
recherche 

Deux dIstncts ruraux-les 
reglOns du projet BASICS 

SelectlOn de l'eqUIpe de 
recherche 

DIrecteur adJomt du Centre des 
Enquêteurs en NutntIon, 
sClentIfmes des SCIences 
SOCIaux, des agents locaux 
d'educatIOn, deux eqUlpes, un 
pour chaque dIStnct 

Les facteurs 
-PratIques d'ahmentatIOn 
-Etat de sante 
-ProfessIon 
-PopulatIOn des communautes 
-DIstances aux marches 



Support 5.3: Importance de faire un examen de la 
littérature ou des documents avant de faire la recherche des 
essais des pratiques ameliorées 

1 )L' examen documentaIre permet d' eVlter de refaIre des recherches ou etudes qUI ont 
déjà ete effectuées (econorme de temps et d'argent) 

2)ll permet de tuer profit des leçons appnses à travers l'exécutIOn de programmes 
d'alImentatIOn ou de nutntIOn en cours d'exécutIOn ou anténeurs 

3)ll permet de se famtbanser avec les dtfférentes méthodes à employer pendant la 
recherche 

4)ll permet d'IdentIfier les problèmes clés de nutntlOn et d'alImentatIOn (où se 
présentent-Ils, pOurqUOI se présentent-Ils?) 

5)ll devraIt permettre de JustIfIer la réalIsatIOn d'une recherche d'mformatIOn 
complémentaIre à farre sur le terram en vue de collecter les données manquantes 
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Support 5.4: Etapes à suivre pour l'examen de 
l'information existante 

Etape 1 Obtennon de l'mformanon eXIstante 

-V Préparer une hste des documents devant être exammér 

-V Compléter les lIstes au fur et a mesure que les documents sont Identifiés, sans oubher de préCIser 
les noms des auteurs, le titre amsi que l'année de pubhcatIon des documents collectés 

-V SélectIOnner les documents ou mformatIOns pertmentes qUI sont en rapport avec les objectifs de 
recherche 

Etape 2: Orgarusanon de l'mformanon 

-V Résumer sur une fiche les pomts pertments de chaque document sélectIOnné et lu 

-V Orgamser les fiches en pIles et par thème 

-V Noter les tendances générales à partIT des fiches orgarusées par thème 

Etape 3 ReVOIr les mformanons collectées 

-V Remphr les matrIces d'alImentation de l'enfant (fiche de traVaIl) 
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Support 5.5: Liste des questions à se poser avant de 
procéder à l'examen de la littérature 

DécrIre les problèmes de nutrItIon de l'enfant 

...j Où sont les enfants qUI souffrent le plus de la malnutrItIon? 

...j Dans quels groupes d'âge? Dans q!lels groupes de populatIon? 

...j Quels sont les types de sous-ahmentatIon ou de malnutrItIon? (chrornque, aIgue, en 
Illicronutnments )? 

...j Quelles sont les causes de sous-ahmentatIon les plus unportantes (malache, dispornbIlIté 
ahmentarre, pratIques mappropnées, etc?) 

Identtfier d'autres problèmes Importants de santé ou d'envIronnement· 

...j Quelles sont les malaches les plus courantes chez les jeunes enfants? 

...j EXiste-lI des drfficultés du pomt de vue approvIsIonnement en eau et assalrnssement? Quelles 
sont-elles? 

DécrIre les pratIques d'altment~tIon de l'enfant 

...j Quels sont les modes et les pratIques d'allaItement maternel (IrntIatIon, preIlliers mOlS, quand les 
preIlliers alunents sont-Ils mtrodUIts)? 

...j Quand d'autres ahments sont-Ils mtrodUIts? Quels alIments? 

...j Comment les alIments pour enfant sont-Ils préparés? Les ahments achetés dans le commerce sont-
us appréCIés par les jeunes enfants? Dans l'affirmatIve, lesquels? 

...j Comment donnez-vous à manger aux jeunes enfants? QUI leur donne à manger? 

...j CombIen de repas font les jeunes enfants? Mangent-Ils des goûters? 

...j Quels sont les mgréchents chspombles localement et abordes qu'on pOUffaIt ajouter au régIme 
ahmentarre des enfants pour améhorer la nutntIon? 

...j Comment alunente-t-on un enfant malade? 

DécrIre les croyances et attItudes des mères et des autres membres de la 
famille concernant l'alimentatIon, la nutrITIOn et la santé de l'enfant . 

...j Quelles sont les raIsons sous-Jacentes aux pratIques actuelles? 

...j Les croyances et les attItudes sont-elles sohdement ancrées? Lesquelles sont les plus dIfficIles à 
changer? 

...j Qu'est-ce qUI pOUffaIt motIver des changements dans le comportement? 

...j Quelles sont les croyances ou les contraIntes externes qUI pOUffaIent fremer les améhoratIons dans 
les pratIques d'ahmentatIon? 
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-v Quelles sont les attItudes courantes à propos des enfants (par sexe, SI c'est Important) et sur la 
mamère de les élever? 

-V A qUI les meres font-elles confiance a propos de l'alImentatIOn des enfants? QUI prend les 
declSlons dans le foyer concernant l'alImentatIOn de l'enfant? 

-V Quel est le rôle que Jouent les groupes communautrures et les programmes mstItutIOnnels? 

Identifier les groupes de populanon qUI devraIent être au centre de la 
recherche et les programmes VIsant à amélIorer l'alImentanon de l'enfant 

-V Pour quels groupes note-t-on les plus grandes dIfférences dans les pratIques d'alImentatIOn? 

-V EXIste-Hl des dIfférences Importantes dans les pratiques rurales et urbames? 

-V EXIste-t-il des dIfférences relIgIeuses et/ou ethrnques Importantes? 

-V Est-ce que les pratiques vanent par régIOn ou clImat (par exemple, lIttoral, desertique, forestIer)? 

Exanuner les efforts passés et actuels pour amélIorer la nutrlnon ou 
commumquer l'mformanon sur l'alImentanon et la santé du nournson et de 
l'enfant 

-V Quels médiaS ont été utIlIsés et avec quelle portée? 

-V Quels messages éducatifs sont commurnqués? 

-V Quelles leçons ont été appnses? 
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Support 5.6: Les sources possibles d'information 

Quelles sont-elles ~ 

."j Documents des gouvernements, des baIlleurs de fonds et des orgamsations non gouvernementales 
sur la sItuatIOn nutntionnelle et les programmes nutrItionnels 

."j PublIcations et thèses umversltarres 

."j Enquêtes nutntIOnnelles, par exemple, EDS 

."j Enquêtes de marché et mformatIOn sur les pnx 

."j Données sur la consommation alImentarre 

."j Rapports ethnograpruques 

."j Données de recensement 

Où peut-on les trouver~ 

A. Au nf,veau du df,strtct/département/prfJV1,nce 

."j Données des structures de santé fondées sur les regIstres ou les statistiques courantes 

."j Opimons des agents de développement traVaIllant dans les dIverses structures 

."j Rapports annuels des agents de santé des structures de santé, etc 

B Au nf,veau natwnal 

."j ArtIcles de publIcations natIOnales, lIvres trouvés lors des recherches dans les bIblIothèques 
umversltarres et d'autres bIblIothèques nationales aInSI que dans les bIblIothèques des bureaux de 
l'OMS, UNICEF, USAID, CRDI, ORSTOM et autres SOCIétés basées dans les pays 

."j Rapports ou documents en provenance des servIces nationaux d'alImentation et de nutrItIOn 

."j Rapports d'actiVItés des ONG 

C Au nf,veau f,nternatwnal 

."j RenseIgnements en provenance des bIblIothèques régIOnales de l'OMS, UNICEF, ORANA etc 
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Support 5.7: Indications pour faire la synthèse du contenu 
d'un document sur une fiche 

La fiche doit contenir: 

~ Des mots clés 

~ Un résumé du contenu se limitant à 
l'information pertinente à l'étude 

~ Une brève analyse du contenu avec des 
commentaires portant notamment sur: 

• Le caractère adéquat de la 
méthodologie 

• Les aspects importants de l'étude 

• Les moyens d'utiliser les 
renseignements tirés de cette étude lors de 
la recherche (recommandations) 
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Support 5.8: Exemples de types de biais pouvant être 
rencontrés dans le processus de l'examen de l'information 
existante 

~ Il existe des contradictions et des 
divergences concernant les résultats de 
l'étude 

~ Seules les publications qui étayent le 
point de vue de l'auteur sont mentionnées 

~ L'auteur tire des conclusions importantes 
de résultats préliminaires ou douteux ou 
encore globaux à partir d'un seul cas ou 
d'une petite étude 

~ La méthodologie utilisée par l'auteur pour 
faire la recherche ou une enquête n'est pas 
rigoureuse (erreur sur l'échantillonnage, 
plan d'analyse erroné du pOint de vue 
statistique, etc.) 
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Support 5.9 Les résultats de la revue de la littérature, 
Maroc 1997 

Le Sud et le Centre Nord constltuent les réglOns les plus affectées par la malnutntIOn 
chroruque chez les enfants de moms de 5 ans avec respectlvement des prévalences de 
l'ordre 31 % et de 25% La régIOn Sud est consIdérée comme étant la plus affectée par 
la malnutntIOn aIgue 3,2% des enfants de moms de 5 ans ont un pOIds par rapport à 
la taIlle mféneur à -2 ET contre 1,7% pour la régIOn Centre Nord 

Les maladIes dIarrhéIques qUI représentent la premIère cause de mortalIté et de 
morbIdIté chez les enfants âgés de 0 à 5 ans 3 sont plus prévalantes au ruveau de la 
régIOn Centre Nord (17,9 %) comparées à la régIOn Sud (6,3%) L'analyse de la distn­
butIOn de l'anémIe chez les enfants 4 de moms de 5 ans selon la régIOn révèle que le 
Sud (29,2%) et le Centre Nord (38,5%) sont très affectées' avec un pIC au nIveau de la 
classe d'âge de 6 à 24 mOlS 

La durée médIane de l'allaItement au sem est plus élevée au Sud (16,2 mOIs) qu'au 
Centre Nord (14 mOlS) Par contre elle est plus basse au ruveau des réglOns Onental 
(12,5 mOlS) et Centre (13,3 mOlS) Le manque d'mformatIOn et de connaIssances en 
matIère d'allaItement au sem des mères, la séparatIOn du nouveau-né de sa mère au 
ruveau des materrutés, la faCIlIté de prescnptIOn de l'allaItement artIfICIel par les 
médecms, la publIcIté de laIt artIfICIel etc constItuent autant de facteurs contnbuant à 
la chute de la durée de l'allaItement maternel au Maroc 

Les données natIOnales de l'EPPS révèlent que l'allaItement exclUSIf durant les trOIS 
premIers mOlS de la VIe du noumsson est faiblement pratIqué par les mères Presque 
tous les enfants à l'âge de un mOlS sont allaItés (96%) Une faIble proportIOn (36,7%) 
d'enfants âgés de 0 à 1 mOlS sont sous l'allaItement maternel exclUSIf, le laIt pour 
bébé, le laIt fraiS ou autres lIqUIdes constItuent les pnnclpaux alIments mtrodUIts de la 
naIssance Jusqu'à l'âge de 1 mOlS Les nouveaux nés qUI sont mIS au sem durant la 
premIère heure qUI SUIt l'accouchement sont plus nombreux au Sud (58,1 %) qu'au 
Centre Nord (28,5%) 

L'utllIsatIOn du bIberon chez les enfants de 0 à 3 mOlS est plus marufesté dans le Sud 
(39%) que dans le Centre Nord (15%) L'ENPS-H a mdlqué que cette pratlque du 
bIberon est plus Importante chez les enfants de 0 à 1 mOlS Et elle pourraIt être 
aSSOCIée au faIt que certames mères demeurent convamcues que leur laIt est SOIt 
msufflsant pour couvru les besoms de leurs enfants, ou qu'Il SOIt de maUVaise qualIté 
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Entre 4 et 5 mOlS, en plus de l'utIlIsatIOn du bIberon, l'alImentatIOn de l'enfant est 
caracténsée par une mtroductIOn précoce d'alIments solIdes ou bOUIllIes (26,4%), de 
laIt fI-aIS et autres lIqUIdes Durant cette pénode de la VIe, 8 enfants sur 10 sont encore 
allaItés au sem 

L'mtroductIOn d'alIments de compléments se faIt de façon tardIve elle mtervIent dès 
l'âge de 8,5 mOlS au Nord et de 11,5 mOlS dans le Sud L'alImentatIOn est 
essentIellement composée de céréales 

À la fm de la preffilère année de la VIe du noumsson, seulement 60% des enfants sont 
encore allaItés L'allaItement maternel diffilnue avec l'âge pour attemdre un faIble 
pourcentage durant la pénode de 22-23 mOlS (30%) Le sevrage se faIt de façon 
brutale et mtervient particulIèrement en cas de nouvelle grossesse en ffillIeu rural 

Basé sur "Résultats des eSSaiS de pratIques alImentarres éfféctués à Meknes et à AgadIr (Maroc)" 
par Larrnne Tlnam, décembre 1997 
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Support 5.10: Eléments à retenir concernant les 
informateurs clés 

Qu'est ce que c'est un mformateur clé~ 

.y Une personne-ressource pour les expénences et les mformatIOns qu'on cherche à 
étudIer 

POurqUOI farre un entretIen avec un mformateur clé ~ 

..J Pour obtemr les mformatIOns qUI manquent à propos des pratIques et des aspects 
socIOculturels pertments pour la questIOn de recherche 

.y Pour approfondIr les mformatIOns dispombles afm de mieUX élaborer les prochames 
actIvItés de recherche 

Quels sont les caracténsnques d'un mformateur clé? 

..J Il connaît bIen le mIlIeu 

.y Il est dispomble 

.y Il est objectIf 

.y Il est bIen mtégré et bIen accepté dans le mIlIeu 

page 5-38 



Support 5.11: Exemple de guide d'entretien pour la 
recherche exploratoire 

l' AllaItement maternel 

• Où avez-vous accouché? 

• Qm vous a assIsté? 

• Qu'est-ce que votre enfant a reçu dès sa naissance? 

• (farre une lIste de tous les alIments ou lIqmdes cItés par l'Informateur clé) 

• Pour chaque alIment ou lIqmde cité, demander à la mère de mentIonner les rrusons 

• Quand avez-vous donné le sem pour la premIère fOlS? 

• SI c'est au-delà d'une heure, précIser les raisons 

• Qu'avez-vous fait de votre premIer laIt]aunâtr? Farre précIser les rrusons 

• Donnez-vous à votre bébé les deux sems à chaque tétée? 

Om Non __ 

• SI non, lequel des deux sems donnez-vous le plus souvent? 

Gauche__ DrOIt __ 

POurqUOI donnez-vous celmlà? 

• CombIen de temps gardez-vous l'enfant pour une tétée? 

• Qm décIde de la fin de la tétée? 

• Pensez-vous nécessarre que le bébé VIde complètement un sem avant de passer à l'autre et 
pOurqUOI? 

• CombIen de fOlS donnez-vous le sem à votre bébé du matIn au SOIT? 

• Que donnez-vous au bébé la nmt ? Citer les raisons SIle sem n'a pas été mentIonné, poser la 
questIon 

• SI om, combIen de fOlS? 

• SI non, pOurquOI pas? 

• Avez-vous entendu parler de l'expressIOn du lait maternel? 

Om__ Non __ 

• SI om, comment la décnvez-vous ? L'avez-vous utIlIsée? 

• Comment votre enfant est-Il alImenté durant votre absence? 

• Est-ce que votre enfant reçOIt d'autres alIments ou lIqmdes en plus du lait maternel? 

Om__ Non __ 

• SI om, lesquels et cIter les rrusons 
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• Est-ce que vous donnez de l'eau à votre enfant? SI OUI ou non, donnez les raisons 

• Quand avez-vous mtrodUIt l'eau? PrécIser les raisons 

• CombIen de fOIS donnez-vous de l'eau à l'enfant pendant la journée? 

• Quelle quantIté? Comment? 

• Avez-vous déjà entendu parler de l'allaitement au sem? 

OUI__ Non __ 

• Que pensez-vous de l'allaitement maternel exclusIf? 

• EXIste-Hl des CIrconstances dans lesquelles on ne donne pas le sem à l'enfant? 

OUI__ Non. __ _ 

• SI OUI, les préCIser et donner les rrusons 

• A votre aVIS, à partIr de quel âge dOIt-on donner les premIers alIments à l'enfant? 

• A quel âge avez-vous commencé à donner des alIments à votre enfant? 

• Quels sont les alIments ? 

• SI vous donnez de la bOUIllIe à votre enfant, avec quOI la préparez-vous? 

• CombIen de fOIS par JOur donnez-vous de la bOUIllIe à votre enfant? en quelle quantIté? 

fOIS QuantIté ___ _ 

• Quelle est la conSIstance de la bOUIllIe que vous donnez à votre enfant? 

LIqUIde ?__ SemI-lIqUIde ? __ EpaIsse ? __ _ 

• Y a-t-Il d'autres alIments que l'enfant reçOIt en plus du lrut maternel et de la bOUIllIe? 

OUI__ Non __ 

• SI OUI, qu'est-ce qU'lI reçOIt? (SIle plat famIlIal est mentIOnné, posez les questIons SUIvantes) 

• A quel âge le reçOIt-Il? 

• Comment ces alIments sont-Ils préparés? 

• Comment sont-Ils admIllistrés à l'enfant? 

• Sous quelle forme? 

• En quelle quantIté? 

• CombIen de fOIS par jour? ___ fOIS/Jour 

• Quels sont les mgrédlents que l'enfant mange à partIr du plat famIlIal? (légumes, pOIsson, VIande 
etc )? 

• QUI donne à manger à l'enfant? 

• L'enfant a-t-Il un bol mdlvlduel? 

OUI __ Non __ 

• L'enfant reçOIt-l1 un goûter entre les plats famIlIaux? 

OUI__ Non __ 

• SI OUI, quels types de goûters reçOIt-l1 et combIen de fOIS dans la journée? 
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II. Alunentatlon de l'enfant malade 

• SI l'enfant est malade, est-ce que son appétIt vane ? 

OUI__ Non __ 

• SI OUI, comment est-Il alImenté? 

• Comment allaItez-vous votre enfant quand Il est malade? PourquOI ? 

• EXlste-t-11 des maladIes au cours desquelles on ne donne pas d'alIments à l'enfant? 

OUI_ Non_ 

• SI OUI, pour chaque maladIe? CIter les alIments 

page 5-41 



Support 5.12: Les precautions à prendre et les éléments à 
prendre en considération 

Maltrlse du gwde d'entretIen 

AttentIon aux questIOns ouvertes, réfléchIssez à la mamère de poser les questIOns et au classement 
des questIOns dans le bon ordre 

Penser au sondage au moment où l'on prépare le gUIde et poser des questIOns qUI recoupent certames 
mformatlons Par exemple 

Comment donnez-vous de l'eau? 

• A quel moment? 

• Avec qUOI donnez-vous l'eau? Avec la cUIllère? Avec la tasse? 

• Quelle est la fréquence des tétees? Quand vous vous réveIllez? CombIen de fOIS entre le matm et 
mIdI? 

Être systématIque maIS pas ngide 

Il faut bIen étudIer le gUIde et l'utIhser 

S'appuyer sur son écoute actIve pour SaIsrr l'opportumté de lIer ce que l'mtervIewé a répondu à une 
questIon qUI VIent logIquement plus tard dans l'entretIen selon le gUIde 

Les prmclpes clés de commurucatIon 

La pnse de contact détendue et naturelle 

Une mtroductIon appropnée pour éVIter les ambIgUItés 

Une reformulatIon des questIons de façon dIfférente SI la premIère formulatIon n'est pas compnse 

FélIcIter d'abord la mère pour ce qu'elle faIt avant de formuler des conseIls 

À éVIter 

Une attItude évaluatIve, un Jugement cntIque ou approbateurUne attItude de soutIen rassuranteUne 
attItude 'actIon' 

À priVIlégIer 

Une attItude 'questIonnante' pour en savorr davantage, obtenrr des données supplémentaIres pour 
vénfier ou approfondIr l'entretIen 

Une attItude compréhensIve tradUIt un effort pour s'mtrodUIre vraIment dans le problème tel qu'Il 
est vécu par l'autre, VIse à comprendre ce que dtt l'autre, à le lUI restItuer 

page 5-42 



Pertmence des mformatIons obtenues 

Sélec1:Ionner les mtervIewés avec som 

La recherche quahta1:Ive est claIre dans ses mten1:Ions Chercher les aVIS et non ce qUI va plaIre car 
toutes les réponses sans correctes La pertmence, c'est par rapport à l'objectlf de recherche 

La présence de l'mtervIewer peut mfluencer les réponses, aussI la mamère dont on va s'mtrodUIre est 
Importante pour la SUIte de l'entre1:Ien 

Les réponses ruées des ques1:Ions très ouvertes peuvent être dIfficIles à analyser 

Noter le maxImum d'mforma1:Ions sans perdre le fil de la conversa1:Ion Noter mot par mot pour 
SaISIT la mamère dont la personne s'exprIme 

Le même JOur, reVOIT les notes et ajouter des mots, expressIons et mforma1:Ions non enregIstrés 
pendant l'entre1:Ien 

Les ou1:Ils clés pour obtenrr des mforma1:Ions per1:Inentes sont 

• le gUIde 

• la nota1:Ion 

Les techmques u1:Iles 

• l'écoute ac1:Ive systéma1:Ique 

• le sondage 

• la reformula1:Ion 
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Support 5.13a: Format d'un guide d'évaluation et de 
counseling 

Groupe d'âge: 0-1 mOlS 
PratIque Ideale: Allaitement maternel exclusIf 

Problème # 1 La mere ne procede pas à l'allaitement exclusif et l'enfant reçoit de 
l'eau, d'autres liquides ou aliments 

RecommandatIons 

1 1 Arrêter de donner de l'eau, d'autres lIqUIdes 
et alIments 

1 2 DlImnuer la quantIté d'eau, d'autres hqUIdes 
et alIments donnés à l'enfant 

1 3 DlImnuer la fréquence d'eau, d'autres 
lIqUIdes et alIments 

1 4 Augmenter la fréquence des tétées (au moms 
8 fOlS pendant la Journée et la nUIt) 

Arguments pour motIver la mère 

- le laIt maternel protège l'enfant contre certames 
maladIes comme la diarrhée 

- le laIt maternel à lUI seul assure une crOIssance 
harrnomeuse de l'enfant 

- le lmt maternel favonse le hen mère-enfant 

-l'mtroduction précoce d'autres alIments ou 
lIqUIdes peut donner certaInes maladIes à 
l'enfant 

- le laIt maternel couvre tous les besoms de 
l'enfantjusqu'à 4 mOlS Le laIt ne néceSSIte 
aucune préparatIon ru dépense 

Problème # 2 La mère n'a pas commencé à allaiter l'enfant dès la naissance et à 
donner d'autres liquides 

RecommandatIOns 

2 1 Mettre l'enfant au sem Immédiatement après 
la naIssance 

22 Arrêter de donner d'autres lIqUIdes 

2 3 AllaIter au sem fréquemment 
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Arguments pour motIver la mère 

- accélère la délIvrance 

- dImmue les hémorragIes dues à 
l'accouchement 

- déclenche la montée laIteuse 



Support 5.13b: Guide de counseling pour les EPAs 
effectués dans la région du Kaolack, Senegal 

Du Rapport de Lamme Thmm, C'Résultats des essau des prattques améltorées effectués au 
mveau du dtstrtct samtawe de KaJfrtne, Régton de Kaolack (Senegal)" aprtl1999 

Groupe d'âge: 0-2 mOlS 

Pranque Idéale Allaitement maternel exclusIf 

Probleme # 1 La mère avant de démarrer l'allaitement maternai durant la demi-heure 
ou l'heure qUi SUIt la naissance du nouveau-né commence par donner de l'eau bémte 
(toxental) ou le lait de chèvre à l'enfant 

RecommandatIons 

1 1 ImtIer l'allaitement maternel durant 
lademI-heure qUI SUIt la naissance 

1 2 EndUIre le mamelon de la mère avec le 
toxental ou autre hqUIde 

1 3 Avant la mIse au sem ne pas donner au 
nouveau-né le toxental ou le lait de chèvre dés sa 
naissance 

14 Donner le colostrum à l'enfant 

Arguments pour motIver la mère 

- dmunue les hémorragIes du post partum 

- stImule la montée laiteuse 

- rapproche la mère de l'enfant 

- Il est le premIer vaccm naturel pour contre les 
maladIes 

- sa couleur Jaunâtre est une caracténstIque de sa 
valeur 

- Il prévIent l'enfant contre la graVIté des mala­
dIes comme la dIarrhée 
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Problème # 2 La mère donne de l'eau sucrée, du lait de vache ou de chevre en atten­
dant la montée laiteuse 

RecommandatIons Arguments pour motIver la mère 

2 1 Mettre l'enfant au sem unmédiatement apres - dimmue les hémorragIe~ du post partum 

la naissance - stImule la montée laiteuse 

22 Arrêter de donner l'eau sucrée, le lait de 
vache ou le lait de chèvre 

- rapproche la mère de l'enfant 

- le lait maternel est propre et adapté aux besoms 
de l'enfant 

- Il couvre tous les besoms en eau de l'enfant 

- l'eau sucrée, le lait de vache ou le lait de 
chèvre n'assurent aucune protectIOn partIculIère 
de l'enfant contre la dIarrhée, la toux, les rhumes 
et les autres maladIes 

23 Allaiter au sem le plus fréquemment possIble - augmente la productIon de votre lait 

- renforce les lIens affectIfs entre la mère et 
l'enfant 

Problème # 3 La mère extrait et Jette le colostrum 

RecommandatIons 

3 1 Donner le colostrum à l'enfant 

32 Contmuer à donner le colostrum Jusqu'à la 
montée laIteuse 
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Arguments pour motIver la mère 

- 11 est le prelllier vaccm naturel pour l'enfant 
contre les maladIes 

- sa couleur Jaunâtre est une caracténstIque de sa 
valeur 

-11 préVIent l'enfant contre la graVIté des mala­
dIes comme la dIarrhée 



Problème # 4 La mère continue de donner de l'eau à l'enfant après la mise au sein 

RecommandatIons 

4 1 Arrêter de donner de l'eau à l'enfant 

4 2 Augmenter la fréquence des tétées dIUrnes et 
nocturnes (au moms 8 fOlS durant la Journée et 
au moms 2 fOlS la nUIt) 

Arguments pour motIver la mère 

- le laIt contIent en majeure partIe de l'eau qUI 
est propre et pure pour l'enfant 

-le laIt maternel protège naturellement l'enfant 
contre les maladIes 

-l'mtroducnon précoce de l'eau peut provoquer 
des maladIes chez l'enfant 

- le laIt maternel est le meIlleur alIment et la 
meIlleure bOIsson pour l'enfant à cet âge 

- même dans les réglOns chaudes et sèches, le laIt 
maternel connent suffisamment d'eau qUI peut 
apaIser la SOIf de l'enfant 

- empêche les mamelons d'être enflés et 
douleureux 

- augmente la productIOn de votre laIt 

- rend votre enfant plus mtelligent et fort 

- le laIt maternel est mdIspensable pour la bonne 
santé de votre enfant 
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Problème # 5 La mere donnent à l'enfant en plus du lait maternel des aliments ou 
autres liqUides des l'âge de 1 à 2 mOIs 

RecommandatIOns 

5 1 Arrêter de donner des alIments telle que la 
bOUIllIe légère ou autre lIqUIde 

5 2 Augmenter la fréquence des tétées 

5 3 Extrrure manuellement du lrut maternel SI la 
mère dOIt s'absente et conserver ce lrut dans un 
récIpIent propre et bIen fermé durant 6 à 8 à la 
température ambIante 

5 4 Donner à l'enfant ce laIt extrrut à la demande 
avec une tasse ou une cUIllère 
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Arguments pour motIver la mère 

- le lrut maternel couvre tous les besoms 
nutrItIOnnels de l'enfant à cet âge 

- l'mtroductIon précoce d'alîments ou autres 
hqUIdes peut provoquer des maladIes chez 
l'enfant 

- l'enfant qUI prend des alIments ou des lIqUIdes 
à cet âge têtera moms et la mère aura moms de 
lrut 

- le lrut maternel est gratUIt et n'eXIge aucune 
préparatIon 

- SI l'enfant pleure, cela ne veut pas dIre qU'lI a 
besom d'un alIment artIficIel malS plutôt de téter 
plus et d'être bercé 

- des tétées fréquentes le Jour et la nUIt peut 
contnbuer à retarder la prochame grossesse 

- SI l'enfant tète souventla mère aura du laIt en 
quantIté suffisante 

- s'Il est bien couvert dans un récIpIent et gardé à 
une température ambIante, Il demeure encore de 
très bonne qualIté et nutntIf pour l'enfant 



Problème # 6 L'enfant ne tète pas suffisamment durant et après une maladie 

RecommandatIons 

6 1 Donner plus fréquemment à téter que 
d'habItude 

6 2 Encourager et aIder l'enfant à téter 

63 Expnmer le laIt et le donner à l'enfant SOIt à 
la cUIllère ou à la tasse SI l'enfant ne peut pas 
téter 

Arguments pour motIver la mère 

- accélère la guénson de l'enfant 

- éVIter l'amaIgnssement de l'enfant 

- dImInUe les frrus de SOInS 

- le lrut maternel est un ahment noumssant et 
facile à dIgérer en cas de maladIe chez l'enfant 

- Il est le plus appropné chez l'enfant malade 

- le laIt maternel est la meIllure bOIsson pour 
éVIter que l'enfant ne perde trop de lIqUIdes ou 
de nutnments pendant une maladIe comme la 
dIarrhée 

Problème # 7 La mere n'allaite pas de façon exclusive parce qu'elle se plamt que 
son lait n'est pas suffisant pour son enfant 

RecommandatIons 

7 1 Allruter fréquemment Jour et nUIt 

7 2 Adopter une posItion confortable pour 
l'enfant quand Il tète 

7 3 Augmenter la durée des tétées 

7 4 Alterner les deux seInS au cours de chaque 
tétée 

7 5 Arrêter de donner à l'enfant tout lIqUlde ou 
ahment 

Arguments pour motiver la mère 

- plus l'enfant tète JOur et nUIt plus votre lrut 
augmente 
- vos mamelons ne devIennent plus douleureux 
et mOInS gercés 
- la quantité de lrut devIent suffisante 

-l'enfant tète de grandes gorgées de laIt 
- l'enfant est détendu et heureux 

- plus la durée de la tétée est longue plus le laIt 
devIent nche 

- l'enfant s'endort mieUX 

- eVIte d'avOIr des se ms engorges 
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Probleme # 8 L'enfant tete mOins de 8 fOIs par Jour 

RecommandatIOns 

8 1 AflaIter l'enfant le plus fréquemment pos­
sIble (au mOInS 8 tétées parJour) 

82 Extraire manuellement du lait maternel SI la 
mere dOIt s'absenter et conserver ce laIt dans un 
réCIpIent propre et bIen fermé durant 6 à 8 heures 
à la température ambIante 

Arguments pour motIver la mère 

- assure une bonne productIOn de lait 

-evite l'engorgement mammaIre 

- assure une bonne crOIssance et un bon état 
samtaIre 

-le lait demeure de bonne qualIté pour l'enfant 

83 Donner à l'enfant ce lait extrait à la demande -le bIberon peut être une source d'mfectIOn 
avec une tasse ou une CUIllère propre 

Problème # 9 La mère Jette le lait dit "tourné" 

RecommandatIons 

9 1 Ne pas extraIre et Jeter le lait SI la mère pense 
que ce laIt est tourné ou désagréable dans des 
condltlons de clImat chaud, de traVaIl mtense,etc 
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Arguments pour motIver la mère 

- le lait ne se modIfie pas dans des condItIons de 
chaleur 

- même dans les réglOns chaudes et sèches, le laIt 
maternel contlent suffisamment d'eau qUI peut 
apaiser la SOIf de l'enfant 



Problème # 10 La mère arrête de façon brutale l'allaitement maternel 

RecommandatIons 

10 1 Relancer graduellement la lactatIon 

10 2 Arrêter d'utIlIser le bIberon pour nournr 
l'enfant 

10 3 Arrêter de donner l'enfant tout lIqUIde ou 
alIment 

104 AllaIter plus fréquemment que d'habItudue 

Arguments pour motIver la mère 

- dès la naIssance et]usqu'à 4-6 mOlsJe laIt 
maternel suffit largement pour nournr l'enfant 

-l'allaItement au bIberon peut provoquer des 
maladIes comme la dIarrhée 

- la préparatIon du bIberon eXIge du temps et 
plus d'argent 

- le laIt maternel est gratUIt 

- tous les substItuts y compns le laIt de vache,le 
laIt en poudre et les bOUIllIes de céréales sont 
moms nournssants pour l'enfant 

- SI l'enfant contInue de recevOIr une alImenta­
tIon artIficielle,Il nsque de moms téter 

- plus l'enfant tète plus votre laIt augmentera 

De Thlam, L, "Resultats des essais des pratiques amehorees effectues au niveau du 
dlstnct sanitaire de Kaffnne, Region de Kaolack (Senegal)", apnl1999 
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Support 5.14: Les étapes pour l'elaboration d'un guide de 
counseling 

1) Exammer l' mformatIOn eXIstante, y compns 

• expénence des programmes nutntIOnnels précédents en ce qUI concerne la 
promotIOn de certames pratiques d'alImentatIOn ou de certams alIments 

• mformatIOns supplémentaIres collectées par la recherche exploratOIre 

• mformatIOns sur les méthodes locales de préparation alImentaIre, la 
dispombilIté alImentaIre et les valeurs nutntives 

2) Tner l'mformatIOn par groupe d'âge appropné 

3) Enumérer bnèvement les pratiques d'alImentatIOn Idéales pour le premIer groupe 
d'âge selon les normes locales (MImstère de la Santé) ou autre maténel de 
référence, par exemple, Facts for Life (UNICEF) 

4) UtIlIser les données réumes pour faIre une lIste de tous les problèmes 
d'alImentatIOn IdentIfIés pour ce groupe d'âge 

5) SI un grand nombre de problèmes sont IdentifIés, chOISIr les plus Importants sur 
lesquels vous vous concentrez Concentrez-vous sur des pratIques qUI 

• sont courantes au sem de la populatIOn 

• sont susceptibles d'avoIr un effet négatIf Important sur la nutntIOn 

• pourraIent être amélIorées en utilIsant les ressources dispombles au mveau de 
la famIlle 

6) Pour chaque problème ChOISI, suggérer des recommandatIOns réalIstes qUI aIdent les 
mères à prendre de petites étapes en vue d'adopter les pratiques qUI les rapprochent 
du comportement Idéal Ces recommandatIOns devraIent être aUSSI spéCIfiques que 
possIble 

7) Essayer d'IdentIfIer 

• des comportements alImentaIres pOSItifs dans certams ménages et qUI 
pourraIent être recommandés dans d'autres 

• les alIments dispombles localement qUI peuvent être donnés aux enfants pour 
amélIorer leurs régImes alImentaIres 

8) LaIsser un espace sur le gUIde pour des recommandatIOns supplémentaIres 
IdentIfiées pendant l'exécutIOn des EPA 

9) Explorer toutes les optIOns pratiques qUI mènent à l'avantage nutntIOnnel souhaIté 
Dans de nombreux cas, Il eXIste plus d'une option pour amélIorer les pratiques 
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d'ahmentatIOn Par exemple, pour augmenter la consommatIOn des ahments nches 
en énergIe, les enfants peuvent manger plus fréquemment, consommer des portIOns 
plus grandes ou manger des ahments qUI sont enrIchIs par des mgrédIents 
supplémentaIres ou qUI contIennent moms d'eau 

10) Répéter le processus pour chaque groupe d'âge 

11) Farre également des recommandatIOns pour les catégones spéCIales d'enfants, par 
exemple, des enfants qUI sont malades ou qUI manquent d'appétIt 

12) RéVIser, avec le nutntIOnmste de l'éqUIpe, la hste complète des recommandatIOns 
pour s'assurer que celles SUIVIes par les mères auront un Impact pOSItIf sur les 
régImes ahmentarres des enfants et que les problèmes seront traItés 

13) Numéroter les recommandatIOns pour chaque groupe d'âge 

pageS-53 



Support 5.15: Les besoins en énergie et en autres 
• A nutrlffients, par age 

0-5 mOlS 6-8 mOlS 9-11 12-18 12-24 
mOlS mOlS mOlS 

Energle* 

Pm prévu (kg) 6 8 9 11 12 

Apport recommandé en 
énergIe 
-kcallkg/jour 110 95 100 105 105 
-kcalljour 600 800 900 1145 1270 

Nutrlments** 

Protémes (g/jour) 91 9 1 96 109 109 

V ltamme A ().tg 
350 350 350 350 350 

RE/jour) 

Iode ().tg/jour) 55 60 60 70 70 

zmc (mg/jour) 4 5 5 65 65 

Fer (mg/jour) 
B lOdlspomblhté 

moyenne 11 11 11 6 6 
BlOdlspomblhté 7 7 7 4 4 

elevée 

*Basé sur le Rapport techmque FAO/OMSIUNU sur les besoms en énergIe et en protémes, 1985 

**Trré des Valeurs de références ahmentrures pour le Royaume-Dm, cité dans Brown et al, Ahmen­
tauon complémentrure des pays en développement un examen des données récentes, avant-projet 
1985 
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Module 6 
:CutIhsanon de la méthode des essais 
pranques amehorés de l'ahmentanon 
de l'enfant en vue d'adapter les 
conseIls ahmentaIres dans la peIME 
au contexte local 

Durée globale 
22 heures SOIt 3 JOurs enV1ron 



Module 6 Ilutthsatton de la methode des essats prattques 

Récapitulation des quatre sessions du module 6 

4 heures 30 rmnutes 

5 heures 30 rmnutes 
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Session l La préparanon pour les essais des 
pranques ameltorées de l'ahmentation de l'enfant 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 1, le partIcIpant est capable de 

-V Enumérer les dIfférentes étapes de la méthode des EPA 

-V RécapItuler les pnnclpaux éléments à prendre en compte pour 
réahser les EPA sur le terram 

-V CIter les pnncIpales précautIons a prendre pour sélectIonner 
les SItes 

-V Exphquer comment sélectIonner correctement les enfants pour 
reahser les EPA 

,j SpécIfier le nombre des VIsites à dormcIle et les procédures 
pour chaque VISIte 

,j CIter les éléments à prendre en compte pour organIser un plan 
de réahsatIon des VIsItes 

,j IdentIfier les précautIons à prendre dans la formatIon de 
l'éqUIpe de terram 

SessIon 2. La réaltsation de la VISIte lfllnale 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 2, le partICIpant est capable de 

,j UtIhser le gUIde d'entretIen de la VISIte InItIale 

,j UtIhser les questIOnnaIres du rappel des 24 heures et de la 
fréquence ahmentarre 

,j CIter au moms 2 éléments clés de la préparatIon de la VISIte 
InItIale 

-V Collecter les mformatIons sur les régImes et les pratIques 
alImentarres des famIlles au cours de la VISIte InItIale 

,j Analyser qualItatIvement le régIme alImentaIre de l'enfant 

-V IdentIfier les pnncIpaux problèmes relatIfs à l' ahmentatIOn de 
l'enfant en se basant sur l'analyse de son régIme ahmentaIre 



Module 6 IJutzltsatzon de la methode des essazs pratzques 

..J IdentIfier les facteurs clés pouvant contnbuer à la réUssIte 
d'une VIsIte ImtIale sur le terraIn 

SeSSIon 3: La réalIsatIon de la vIsite de counselmg 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 3, le partIcIpant est capable de 

..J UtIhser le gmde d'entretIen de la VISIte de counsehng 

..J Revol! le gUIde du counsehng, SI nécessarre, en élaborant des 
recommandatIons spécIfiques par âge 

..J Citer au moms 2 éléments de la préparatIon de la VIsIte de 
counsehng 

..J DIScuter et négOCIer correctement avec les mères des 
recommandatIons spécIfiques durant la VIsIte de counsehng 

..j Exphquer les motIvatIons et les contraIntes des mères à essayer 
les recommandatIons sUIte à la VISIte de counsehng 

..j Remplrr correctement les formularres récapItulatIfs des mfor­
matIons collectées lors des VISItes 1 et 2 

..J IdentIfier les facteurs clés pouvant contnbuer à la réUSSIte 
d'une VISIte de counsehng sur le terraIn 

Session 4: La réalIsation de la visite de swvi 

ObjectIfs pédagogIques 

A la fin de la seSSIOn 4, le partICIpant est capable de 

..j UtIhser le gUIde d'entretIen de la VISIte de SUIVI 

..J CIter au moms 2 éléments de la préparatIon de la VISIte de 
counsehng 

..J DIscuter avec les mères et IdentIfier les raIsons qUI exphquent 
les changements de pratIques mtervenus depUIS la VIsIte de 
counsehng 

..J Remplrr correctement les formularres d'explOltatIOn des 
résultats de la VISIte de SUIVI 

6 heures 

6 heures 
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Module 6 Euttltsatwn de la methode des essats prattques 

Session 1: La préparation aux essais des pratiques 
ameliorées de l'alimentation de l'enfant 

page 6-4 

~ 4 heures 30 rmnutes 

Séance l IdentIfier les prmclpaux éléments a 
prendre en compte pour réaliser les essais des 
pranques amehorées sur le terram 

~ 45 rmnutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

--J Enumérer les dIfférentes étapes de la méthode des EPA 

--J RécapItuler les pnncipaux éléments à prendre en compte pour 
réalIserles EPA sur le terram 

ActIvité l Echange en plémère sur l'mtérêt des eSSaIS des 
pratIques améhorées 

~ 15 rmnutes 

Matérzel grande fiche 

1) Le formateur mtrodUIt la seSSIOn 1 en rappelant l'mtérêt de la 
méthode des EPA pour adapter des conseIls alImentaIres 

2) Quelques partICIpants rappellent les objectifs de la méthode 
des EPA et ses pnncipaux avantages 

3) Le formateur comge, SI nécessarre, et complète les réponses 
en précIsant que 

• la VIsIte 1 sert à IdentIfier les problèmes spécIfiques 
d'alImentatIon 

• la VIsIte 2 sert à négocIer les pratIques alImentarres à 
essayer 

• la VIsIte 3 sert à évaluer, parmI les pratIques essayées, 
celles qUI sont applIcables, faIsables et acceptables 



Module 6 Ilutzltsatwn de la methode des essazs pratzques 

Conseu pour le déroulement 

Il s'agIt d'un échange partICIpatIf, le formateur note les 
commentarres au fur et à mesure sur une grande fiche Cette 
actIvIté permet de farre un rappel sur les EPA (VOIr le module 3 ) 
et de rappeler aux partICIpants l'objectIf fondamental du 
sémmarre, à saVOIr le développement de capacités à adapter les 
conseIls alImentarres au contexte local 

Document de référence 

Planifier par le dzalogue chapitre 6 sur les objectifs des EPA pages 6 1 et 
62 

ActtVIté 2 Exposé sur les tâches à réalIser pour la 
préparanon et la réaltsatIon pranque des EPA 

~ 30 mInutes 

Matériel rétroprojecteur et document à dIstrIbuer 

1) Le formateur soulIgne l'Importance d'aVOIr un rude-mémOIre 
des tâches à réalIser 

2) Le formateur présente, à l' rude du rétroprOjecteur, un tableau 
décnvant les drfférentes tâches pour préparer les EPA, les 
réalIser et explOIter les résultats 

3) A la fin de son exposé, le formateur répond aux questIons pUIS 
termme l'actIVIté en dIstrIbuant le "résumé des tâches 
préparatOIres pour les EPA" (Support 6 1) 

Séance 2: Comprendre comment sélecnonner les 
SItes et recruter les ménages 

~ 45 mInutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

.y Citer les pnncipales précautIons à prendre pour sélectIonner les 
SItes 

.y ExplIquer comment sélectIonner correctement les enfants pour 
réalIser les EPA 
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Module 6 IJutzltsatzon de la methode des essazs pratzques 
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ActJ.vlté Exposé sur la sélectIOn des sites et le 
recrutement des enfants pour la réahsatlOn pratique 
d'EPA 

~ 45 mmutes 

Matérzel grande fiche et rétroprojecteur 

1) Le formateur commence par mdIquer que les EPA sont réahsés 
sur un nombre lTIlmmum de sItes nécessaIres pour représenter 
la dIversité des pratIques alImentaIres des enfants CIblés d'une 
zone consIdérée 

2) Il contmue en mtrodmsant un braInstormmg par la questIOn 
"quels sont les facteurs qUI peuvent mfluencer les pratIques 
allmentarres?" Il note les réponses sur la grande fiche pUIS 
complète en présentant un transparent sur la sélectIOn de 
l'échantIllon (Support 6 2) 

3) Il pOursUIt en mtrodUIsant un second bramstoflTIlng par la 
questIon "quels sont les cntères qUI permettent de recruter des 
enfants?" Il note les réponses sur la grande fiche pUIS 
complète en préCIsant que les enfants sont sélectIOnnés selon 
les cntères SUIvants 

- des tranches défimes (au moment de l'IdentIfIcatIon des 
problèmes d'alImentatIon de la zone consIdérée, traItée 
dans le module 5) 

-la dIversIté ethmque 

-l'état de l'enfant (saIn et pOIds/âge normal, mal noum, 
malade) 

- le mveau soclOéconolTIlque et envIronnemental des 
ménages 

4) Il teflTIlne en présentant un certaIn nombre de 
recommandatIons, à l'aIde du Support 63 

Documents de référence 

Concernant les recommandatlOns pour selectIOnner les enfants et les 
menages Planifier par le dialogue chapItre 6 pages 6 Il et 6 12 

Concernant un exemple de fiche de recrutement des menages Planifier 
par le dzalogue Annexe B page B 29 aB 30 



Module 6 I1utzltsatzon de la methode des essazs prauques 

Séance 3. Conçevorr un plan de travail pour les 
essats des pranques amehorées sur le terratn 

~ 3 heures 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 3 

..J SpécIfier le nombre et les procédures pour chaque VIsIte à 
dOffilcile 

..J Citer les éléments à prendre en compte pour orgamser un plan 
de réalIsatIon des VIsItes 

..J IdentIfier les précautIons à prendre dans la formatIon de 
l'éqUIpe de terram 

ActtVlté 1 Exposé sur le contenu des trOIS Visites et les 
supports à utiliser pour les Visites 

~ 1 heure 

Matérœl formularres des VIsItes 

1) Le formateur présente l'obJectIf de la VIsIte ImtIale et les tâches 
à réalIser (Support 6 4), pUIS Il dIstnbue les formularres à 
remplIr au cours de la VIsIte 1 et le formularre à remplIr après la 
VIsIte (Support 6 5) TI répond aux questIons éventuelles 

2) Le formateur pOurSUIt en présentant l'obJectIf de la VISIte de 
counselIng et les tâches à réalIser (Support 6 6), pUIS Il 
dIstnbue le formularre à remplIr au cours de la VIsIte 2 (Support 
67) et le tableau d'analyse des résultats à remplIr après la 
VISIte (Support 6 8), Il répond aux questIons éventuelles au 
cours de la famIlIansatIOn avec les documents dIstnbués 

3) Le formateur tefffilne en présentant l'objectIf de la VISIte de 
SUIVI et les tâches à réalIser (Support 69,), pUIS Il dIstnbue les 
formularres à remplIr au cours de la VISIte 3 (Support 6 10) et le 
tableau d'analyse des résultats à remplIr après la VISIte (Support 
6 Il), Il répond aux questIons éventuelles 
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Module 6 Iluttlzsatwn de la methode des essazs pratzques 
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ActIVIté 2 DIscUSSIOn en petIts groupes sur les éléments à 
prendre en compte pour organIser les VIsItes et constItuer 
l'éqwpe 

~ 1 heure 

Matérzel grande fiche 

1) Le formateur constItue des petIts groupes et les InvIte à établIr 
un calendner de réalIsatIon des trOIS VISItes sur deux semames 
dans 12 ménages, et précIse que l'éqUIpe est constItuée de 
trOIS personnes accompagnées d'un superVIseur 

2) Il les laIsse travaIller pendant 30 mInutes pUIS leur demande de 
pourSUIvre leur réflexIOn en 

• préCIsant le rôle du superVIseur 

• faIsant une lIste des précautIOns à prendre dans la 
conceptIon d'un plan de traVaIl sur le terraIn 

Conseil pour le déroulement 

Dans la mesure où la préparatIon des SItes s'est faIte avant le 
démarrage du sémmarre, le partICIpant dOIt néanmOInS aVOIr 
l' opporturuté de découvnr les éléments à prendre en compte dans 
la conceptIon d'un plan de traVaIl sur le terraIn 

ActIVIté 3 Exposé sur les prmcIpaux éléments à prendre 
en compte pour orgaruser les VISItes et constItuer l'éqwpe 

~ 1 heure 

Matérzel grande fiche, rétroprOjecteur 

1) Le formateur mVIte les groupes à restItuer le résultat de leurs 
travaux 

2) Il présente, à l'aIde d'un rétroprojecteur, un exemple de 
calendner (Support 6 12) et récapItule les précautIons à 
prendre pour conceVOIr un plan de travaIl des eSSaIS des 
pratIques amélIorées (Support 6 13) 

3) Il récapItule également les tâches du supervIseur 

• tenrr une réuruon récapItulatIve pour une utIlIsatIOn 
correcte des formulaIres la veIlle des VISItes 



Module 6 I]utûzsatwn de la methode des essazs pratzques 

• accompagner les enquêteurs sur le terram et veIller à une 
bonne mIse en place dans les ménages 

• analyser, avec les enquêteurs, les résultats de chaque 
vIsIte 

• veIller à ce que les formularres SOIent bIen remphs ou au 
besom mVIter l'enquêteur à retourner auprès de la mère 
pour les compléter 

• encourager, conseIller pour améhorer les performances 
des enquêteurs 

4) PUIS, Il expose pendant 15 mmutes les mformatIOns relatIves au 
terram d'apphcatIon des EPAs, à l' orgamsatIon des VIsItes, à 
la consntunon des éqUIpes et à l'affectanon des supervIseurs 

5) A la fin de l'exposé, Il répond à quelques questIons ou 
commentarres des parncipants 

Documents de référence 

Planifier par le dwlogue chapItre 6 pages 6 12 / 6 13/ 6 14 et Annexe 6 2 
red.tger un plan pour la recherche quahtattve sur 1 ahmentatton du 

noumsson dans les etats d'Osun et d Oyo Nigena page 6 37 et SUivantes 

Session 2: La réalisation de la visite initiale 

~ 5 heures 30 mInutes 

Séance 1: Préparer et procéder à la VIsIte mitlale 

~ 4 heures 

ObjectIfs pedagOgiques de la seance 1 

-v Unhser le gUIde d'entretIen de la VIsIte ImtIale 

-V Unhser les questIonnarres du rappel des 24 heures et de la 
fréquence ahmentarre 

-V CIter au moms 2 éléments clés de la préparatIOn de la VIsIte 
lilltIale 

-V Collecter les mformatIons sur les régnnes et les pranques 
ahmentarres des famIlles au cours de la VIsIte ImtIale 
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ActIvIté l Echange sur le gwde d'entretIen de la VIsIte 
IDIt1ale 

~ 30 mInutes 

Maténel rétroprojecteur 

1) Le formateur Interpelle les partICIpants sur l'obJectIf de la 
VISIte InItIale et les tâches à farre et complète leurs réponses 
éventuellement à l'aIde du Support 6 4 

2) Le formateur leur demande de se mettre par deux pour se 
famIlIanser avec le gUIde d'entretIen et les formulaIres, 
pendant 25 mmutes 

3) 2EnsUIte, Il répond aux questIons et commentarres des partICI­
pants Il rappelle les précautIOns à prendre pendant l'entretIen 
(à l'aIde des supports du module 4) 

4) PUIS, Il rappelle comment faIre le rappel des 24 heures (à 
l'aIde des supports du module 4) 

5) Enfin, Il termIne par une explIcatIon du maténel de référence 
utIlIsé par la mère pour estImer les quantItés 

ActIVIté 2 DISCUSSIon en petIts groupes pour préparer la 
sunulatIon de la VISIte lfllt1ale 

~ 45 mInutes 

Maténel supports de traVaIl pour la VISIte InItIale 

1) Le formateur InVIte les partICIpants à se répartIr dans des 
groupes de deux pour préparer la SImulatIOn de la VISIte 1 (ces 
groupes constItueront les éqUIpes d'enquête pendant les 
VISItes) Il soulIgne que la SImulatIOn permet de s'entraîner et 
de se rendre compte des pomts à amélIorer SOIt dans le gUIde 
d'entretIen, SOIt dans la condUIte de l'entretIen 

2) Les groupes se préparent pendant 45 mmutes 

3) Chaque groupe declde de la répartItIon des tâches et 
responsablhtés fixées à chacun Il a recourt au superVIseur SI 
nécessaIre 
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ActIVIté 3 Snnulat:ton en plémère de la VIsite tmt:tale 

! 45 lll1nutes 

Maténel grande fiche 

1) Le formateur InVIte deux volontarres à partIcIper à une sImula­
tIon de la VIsIte ImtIale 

2) Il recueIlle les aVIS sur la mamère dont la VIsIte a été réalIsée 
(simulée)et complète les observatIons par ses propres 
commentarres 

3) Il teflll1ne l'actIvIté en présentant une lIste de recommandatIOns 
pour exécuter correctement la VISIte lIDtIale 

4) Il fourmt des explIcatIons aux questIons éventuelles sur les 
procédures relatIves aux tâches à accomplIr 

Conseils pour le déroulement 

Le formateur dOIt s'assurer que les tâches SUIvantes ont été 
correctement SImulées 

• UtIlIser la fiche de recrutement pour l'IdentIficatIon des enfants 
et des ménages 

• UtIlIser le gUIde d'entretIen pour collecter des InformatIons 
d'ordre général sur le ménage, pour poser des questIons sur les 
antécédents samtarres et allmentarres de l'enfant et obtemr 
d'autres mformatIons sur les pratIques de l'allmentatIon de 
l'enfant à partIr du rappel des 24 heures et de la fréquence 
allmentarre 

• RemerCIer la mère pour sa patIence et son hospItalIté, lUI 
explIquer les objectIfs de la prochame VISIte de counselIng et 
lUI préCIser quand elle aura lIeu 
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Act:lVIté 4 V lSite lflltIale (sur le terram à proxuruté du 
heu de la formatIon) 

~ 2 heures 

1) Chaque éqUIpe se rend sur son sIte d'applIcatIon 

2) Elle accomplIt les dIfférentes tâches de la VIsIte mItIale 

3) Elle vénfie bIen SI les toutes les mformatIOns collectées sont 
consIgnées avant de qUItter le sIte 

Séance 2 Analyser les résultats de la VIsIte 
lflloale 

~ 1 heure 30 mlOutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

--J Analyser qualItatIvement le réglffie alImentaIre de l'enfant 

--J IdentIfier les pnnClpaux problèmes relatIfs à l'alImentatIOn de 
l'enfant en se basant sur l'analyse de son régIme allmentarre 

--J IdentIfier les facteurs des pouvant contrIbuer a la reusstte 
d'une VISIte mltIale sur le terram 

Act:lVIté 1 Exposé sur la procédure à swvre pour réalIser 
les tâches d'évaluatIon des pratIques alImentarres 

~ 30mmutes 

1) Le formateur commence par mVIter les éqUIpes à raconter à 
tour de rôle le déroulement de leurs actIVItés sur le terram et à 
hvrer leurs constatatIons et questIOns éventuelles 

2) Il récapItule les constatatIons en les mscnvant sur une grande 
fiche et faIt l'mventarre des leçons appnses 

3) PUIS Il faIt un bref rappel des besoms nutntIonnels de l'enfant 
(Support 6 14) 

4) EnSUIte, Il présente les tâches essentIelles pour faIre l'analyse 
de ce que l'enfant a reçu, l'évaluatIon des pratIques 
alImentaIres et la réVISIOn des problèmes alImentaIres et des 
recommandatIons, à l'rude du Support 6 15 et du Support 6 16 
Il Illustre son exposé avec un exemple (Support 6 17) 
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ActtVlté 2 DIscussion en pettts groupes des résultats 
obtenus 

~ 1 heure 

Maténel grande fiche 

1) Le fonnateur InVIte chaque groupe à réfléchIr aux résultats 
obtenus au cours de la VIsIte Il IndIque que chaque groupe, 
avec l' rude du supervIseur, dOIt se répartrr les chfférentes tâches 
relatIves à l'évaluatIon des pratIques ahmentarres (remplIr le 
fonnularre appropné et Inscnre les résultats sur une premIère 
grande fiche), à la révIsIon des problèmes ahmentarres et des 
recommandatIons (mscnre les résultats sur une seconde grande 
fiche) 

2) EnSUIte les membres du groupe remphssent ensemble le 
fonnularre relatIf à l'IdentIficatIon des problèmes ahmentarres 
pour chaque enfant avec l'aIde de son superVIseur (Support 
6 18) et mscnvent les résultats sur un tableau d'une trolSlème 
grande fiche 

Document de référence 

Planifier par le dialogue Annexe C DIrectIves pour estImer 1 adequatIon 
de l'apport en energIe A 
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~ 6 heures 

Séance 1. Préparer et procéder à la V1s1te de 
counsehng 

~ 5 heures 

Objectifs pédagogIques de la séance 1 

...j RevoIr le gUIde de counselIng SI nécessaIre en élaborant des 
recommandatIOns spécIfiques par âge 

" UtIlIser le gUIde d'entretIen de la VIsIte de counselIng 

" CIter au moms 2 éléments de la préparatIOn de la VIsIte de 
counselIng 

" DIscuter et négocIer correctement avec les mères les 
recommandatIOns spécIfiques durant la VIsIte de counselmg 

Act1vIté 1 Echange pour exammer une éventuelle 
révIsIon du gwde de counselmg 

~ 1 heure 30 mmutes 

Maténel grande fiche et rétroprojecteur 

1) Le formateur rassemble les groupes en plémere et les mVIte à 
tour de rôle à présenter leurs résultats sur une grande fiche 

2) EnsUIte, Il les mVIte à révIser le gUIde de counselmg (VOIr 
Module 5) pendant trente mmutes 

3) Il mVIte les partIcIpants à présenter leurs reVlSlons (problèmes 
d'alImentatIOn, recommandatIOns) Après adoptIon ou rejet par 
l'ensemble des partICIpants, Il modIfIe et complète au fur et a 
mesure sur les transparents du gUIde de counselIng mitIal, 
dans les groupes d'âge conSIdérés 

4) Les partICIpants recopIent les recommandatIOns appropnées 
relatIves aux pratIques alImentaIres des enfants de leur SIte sur 
les formulaIres appropnés ( rempli les partIes sur les 
recommandatIOns du gUIde d'entretIen de la VISIte de 
counselIng) 
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ActIVité 2 Echange sur le gwde d'entretten de la Vlslte de 
counselmg 

~ 30 rmnutes 

1) Le formateur mterpelle les partIcIpants sur l'obJectIf de la VIsIte 
de counselmg et les tâches à farre et complète leurs réponses 
éventuellement à l' rude du Support 6 6 

2) Le formateur leur demande de se mettre à deux pour se 
famIliarIser avec le gUIde d'entretIen pendant 10 rmnutes 
(Support 6 7) 

3) EnSUIte, Il répond aux questIons et commentarres des partICI­
pants Il rappelle les précautIons à prendre pendant l'entretIen, 
à l'rude du Support 6 19 

ActIVité 3 Dlscusslon en pettts groupes pour préparer la 
snnulatton de la Vlslte de counselmg 

~ 15 mmutes 

Maténel supports de travaIl pour la VISIte de counsehng 

1) Le formateur mVIte les partICIpants à recomposer les éqUIpes de 
terrrun pour préparer la SImulatIon de la VISIte 2 

2) Les groupes se préparent pendant 15 rmnutes 

3) Chaque groupe déCIde de la répartItIon des tâches et 
responsabIhtés fixées à chacun Il a recourt au supervIseur SI 
néce s sarre 

ActIVité 4 Snnulatton en plémère de la Vlslte de 
counselmg 

~ 45 mmutes 

Maténel grande fiche 

1) Le formateur InVIte deux volontarres à partICIper à une SImula­
tIon de la VISIte ImtIale 

2) Il recueIlle les aVIS sur la mamère dont la VISIte a été réahsée 
(SImulée) et complète les observatIons par ses propres 
commentarres 
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3) Il tefffilne l'actIvIté en présentant quelques pnncipes sur la 
mamère de negocler avec les mères et en rappelant ceux de 
l'é~oute actIve (Supports 4 1-49) 

4) Il fournIt des explIcatIons aux questIOns éventuelles sur les 
procédures relatIves aux tâches à accomplIr 

Conseu pour le déroulement 

Le formateur dOIt s'assurer que l'on a 

• félIcIté la mère pour les pratIques posItIves avant de dIscuter 
des problèmes d'alImentatIon 

• demandé à la mère SI elle serrut prête à essayer quelque chose 
de nouveau 

• demandé à la mère SI elle a des Idees pour amélIorer le régIme 
ahmentarre de son enfant 

• dIscuté des recommandatIons appropnées 

• négocIé avec la mère la ou les pratIquees) qu'elle serrut prête à 
essayer durant les prochruns JOurs 

• explIqué que l'on revIendra plus tard pour avorr son aVIS sur la 
ou les nouvelles pratIques dans les prochrunes 48 heures 

Acttvlté 5 VIsIte de counselmg 

! 2 heures 

1) Chaque éqmpe se rend sur son SIte d'applIcatIon 

2) Elle accomplIt les dIfférentes tâches de la VIsIte de counselmg 

3) Elle vénfie bIen SI les toutes les mformatIons collectées sont 
consIgnées avant de qmtter le SIte 

Séance 2 Analyser les résultats de la VIsite de 
cOWlselmg 

! 1 heure 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 

~ ExplIquer les motIvatIons et les contramtes des meres à 
essayer les recommandatIons smte à la VIsIte de counselmg 
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..J Remplrr correctement les fonnularres d'explOItatIOn des 
résultats de la VIsIte de SUIVI 

..J IdentIfier les facteurs clés pouvant contnbuer à la réussIte 
d'une VIsIte de counsehng sur le terram 

ActtVlté 1 Exposé sur la procédure à swvre pour réaltser 
les tâches récapltulatlves des données collectées lors de la 
VIsite de counsehng 

! 15 mmutes 

1) Le fonnateur commence par mVIter les éqUIpes à raconter à 
tour de rôle le déroulement de leurs actIvItés sur le terram et à 
hvrer leurs constatatIOns et questIOns éventuelles 

2) Il récapItule les consta!atlOns en les mscnvant sur une grande 
fiche et frut l'mventarre des leçons appnses 

3) EnsUIte, Il présente la procédure à SUIvre pour récapItuler les 
mfonnatIOns collectées durant la VISIte de counsehng 

ActtVlté 2 DISCUSSion en petlts groupes des résultats 
obtenus 

! 45 mmutes 

Matérœl grande fiche 

1) Le fonnateur mVIte chaque groupe à réfléchIr aux résultats 
obtenus au cours de la VISIte et à récapItuler les données 
collectées (réactions des mères et recommandations acceptées) 
sur le fonnularre (Support 6 8) 

2) EnSUIte, les membres du groupe mscnvent les résultats sur un 
tableau (grande fiche) 

3) PUIS, Il les mvIte à présenter leurs résultats en plémère 
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Session 4: La réalisation de la visite de suivi 
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! 6 heures 

Séance 1 Préparer et procéder à la vIsite de SillV! 

! 4heures 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

."j UtIhser le gUIde d'entretIen de la VIsIte de SUIVI 

."j Citer au moms 2 éléments de la préparatIon de la VIsIte de 
SUIVI 

."j DIscuter avec les mères et IdentIfier les reusons qUI exphquent 
les changements de pratIques mtervenus depUIS la vlSlte de 
counsehng 

ActIvIté l Echange sur le gwde d'entretIen de la VIsIte de 
SWVI 

! 30mmutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur demande aux partIcIpants de décnre l'objectIf de 
la VIsIte de SUIVI et les tâches à faITe et complète 
éventuellement leurs réponses à l'aide du Support 6 9 

2) Le formateur leur demande de se mettre par deux pour se 
farruhanser avec le gUIde d'entretIen et les formulaIres, 
pendant 15 mmutes, Support 6 10 

3) EnsUIte, Il répond aux questIons et commentaIres des partIcI­
pants 
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Act:1VIté 2 DISCUSSIon en pettts groupes pour préparer la 
sunulatton de la VIsIte de SWVI 

~ 45 mmutes 

Matérzel supports de travaIl pour la VIsIte de SUIVI 

1) Le formateur mvIte les partIcIpants à se répartIT en groupes de 
deux pour préparer la simulahon de la VIsIte 

2) Les groupes se préparent pendant 45 mmutes 

3) Chaque groupe décIde de la répartItIOn des tâches et 
responsabIlItés assIgnées à chacun Il a recourt au supervIseur 
SI nécessarre 

Act:1VIté 3 Sunulatton en pléruère de la VIsIte de SWVI 

~ 45 mmutes 

Matérzel grande fiche 

1) Le formateur mvIte deux volontarres à partIcIper à une slIDula­
hon de la vIsite de SUIVI 

2) TI recueIlle les aVIS sur la mamère dont la VIsIte a été réalIsée 
(sImulée) et complète les observahons par ses propres 
commentarres 

3) TI termme l'achvIté en présentant une lIste de recommandahons 
pour exécuter correctement la VIsIte de SUIVI 

4) TI fourmt des explIcahons aux queshons éventuelles sur les 
procédures relahves aux tâches à accomplIT 

ConseIl pour le déroulement 

Le formateur dOIt s'assurer que l'on a 

• procédé à un rappel des 24 heures en SUIvant la même approche 
et le même format que durant la VISIte 1 

• analysé l'mformahon alImentarre et noté toute drfférence 
depUIS la VISIte 1 en se basant sur les résultats du rappel des 24 
heures 

• vénfié s'Il y a une mrucahon montrant que la mère a ajouté les 
nouvelles prahques recommandées et négOCIées durant la VISIte 
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2 en se basant sur les résultats du rappel des 24 heures 

• évalué les pratIques de l'allaitement maternel, la fréquence de 
consommatIOn alImentaIre des ahments, la qualIté, la quantIté 
et la consIstance des alIments donnés à l'enfant en se basant 
sur les résultats du rappel des 24 heures 

• enSUIte, en se réferant à l'accord pns avec la mère durant la 
VISIte 2, Identifié avec elle les pratiques qu'elle aVait convenu 
d'essayer 

• vénfié avec elle SI les pratIques convenues ont été essayées 
Dans la négatIve, dIscuter avec elle des raisons de son ChOlX 
Dans l'affirmatIve, lUI demander ce qu'elle a aImé ou ce 
qu'elle n'a pas aImé à propos de la nouvelle pratIque, 
pourquOl elle a modIfié la nouvelle pratIque et comment? 

• demandé à la mère quelle a été la réaction de sa propre mère 
par rapport à la nouvelle pratIque 

• demandé à la mère quelles ont été les réactIOns des autres 
membres de la communauté par rapport à la nouvelle pratIque 
essayée ou modUlée? 

• enfin, demandé à la mère SI elle est prête à contmuer la 
nouvelle pratique recommandée et pourquOl? 

ActlVlté 4 VISIte de SWVl 

! 2 heures 

1) Chaque éqUIpe se rend sur son SIte d'apphcatIon 

2) Elle accomplIt les dIfférentes tâches de la vlSlte de SUIVI 

3) Elle vénfie bIen SI les toutes les mformatlOns collectées sont 
consIgnées avant de qUItter le SIte 

Séance 2 Analyser les résultats de la VISIte de 
SUIVI 

! 2 heures 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

~ ExplIquer les motIvations et les contraintes des mères a 
adopter les recommandatIOns et à changer de comportements 
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.,,; Remplrr correctement les formularres récapitulattfs des mfor­
matIons collectées lors de la VIsIte 3 

.,,; IdentIfier les facteurs clés pouvant contrIbuer à la réussIte 
d'une VIsIte de SUIVI sur le terram 

ActtVlté 1 Exposé sur la procédure à swvre pour réahser 
les tâches récapitulattves des données collectées lors de la 
Vlsite de SWVl 

~ 15 mmutes 

1) Le formateur commence par mVIter les éqUIpes à raconter à 
tour de rôle le déroulement de leurs actIvItés sur le terrrun et à 
hvrer leurs constatatIons et questIons éventuelles 

2) n récapItule les constatatIons en les mscnvant sur une grande 
fiche et frut l'mventarre des leçons appnses 

3) EnsUIte, 11 présente la procédure à SUIvre pour récapItuler les 
mformations collectées durant la ViSIte de SUIVI 

ActtVlté 2 DiscusslOn en pettts groupes sur les résultats 
obtenus 

~ 45 mmutes 

Maténel grande fiche 

1) Le formateur mVIte chaque groupe à réfléchrr sur les résultats 
obtenus au cours de la VIsIte n mdIque que chaque groupe, 
avec l'rude du supervIseur, dOIt se répartIr les drfférentes tâches 
relatIves à l'évaluatIon des pratIques ahmentarres (remplrr le 
formularre appropné et mscnre les résultats sur une premIère 
grande fiche), aux réactIons des mères et des recommandatIons 
adoptées (remplrr le formularre appropné (Support 611) et 
mscnre les résultats sur une seconde grande fiche) 

2) PUIS, Il les mVIte à présenter leurs résultats en plémère 
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Acttvlté 3 Echange sur les résultats obtenus dans le 
rustrlct 

~ 1 heure 

1) Le formateur mVIte les partIcIpants à prendre note 
mdIviduellement des résultats pendant 20 mmutes 

2) Le formateur favonse un échange sur la comparaison des 
pratiques alImentaIres négOCIées avec la mere, les résultats des 
accords, les réactIOns des mères et des enfants, également sur 
la comparaison des évaluatIOns alImentaIres, notamment la 
fréquence de l'allaItement, la consommatIOn de lIqUIdes autres 
que le lait maternel, la fréquence de l'alImentatIOn sohde, les 
types d'alIments et quantités données ainSI que les calculs 
approXImatIfs de l'apport en nutnments 

3) Il termme l'échange en vénfiant le sentiment des partICIpants 
sur l'Impact du counsehng sur les pratiques d'alImentatIOn Il 
rappelle que l'analyse finale et approfondIe des résultats des 
trOIS VIsItes se fera au prochain module 

4) Il demande à chaque groupe de remphr le formulaIre "gUIde 
des tableaux EPA" par mère et par SIte et de le remettre au 
supervIseur 



Les supports pour le 
module 6 

Support 6 1 Page 6-25 
Resume des tâches preparatoires pour les essais des 
pratiques amehorees (EPA) 

Support 6 2 Page 6-28 
La selection de l'echantilion 

Support 6 3 Page 6-29 
Recommandations pour la selection des enfants et des 
men ages 

Support 6 4 
VIsite mltlale (1) 

Support 65 
Essais a domicile VIsite initiale (1) 

Support 66 
VIsite de counsehng (2) 

Support 67 
Essais a domicile, VIsite de counsehng (2) 

Page 6-32 

Page 6-33 

Page 6-41 

Page 6-42 

Support 6 8 Page 6-46 
Le tableau d'analyse des resultats a remphr apres la VIsite 2 

Support 69 
VIsite de SUIVI (3) 

Support 610 
Essais a domicile VIsite de SUIVI (3) 
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Page 6-48 

Support 611 Page 6-52 
Le tableau d'analyse des resultats a remphr apres la vIsite 3 

Support 612 Page 6-53 
Exemple d'un calendner de deux semames pour reahser 
des essais de troiS vIsites dans 12 menages d'une 
communaute 
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Support 6 13 Page 6-55 
Precautions a sUivre pour concevOir un plan de travail pour 
les essais des pratiques amellorees 

Support 614 Page 6-56 
Bref rappel sur les besoins nutntlonnels de l'enfant 

Support 615 Page 6-57 
Tâches d'analyse pour evaluer les pratiques alimentaires 

Support 616 Page 6-59 
Tâches d'analyse pour evaluer les pratiques alimentaires 

Support 617 Page 6-60 
Recommandations specifiques relatives a des pratiques 
alimentaires Identifiees 

Support 6 18 Page 6-61 
Analyse du reglme alimentaire en collaboration avec le 
superviseur (a remplir apres la premlere vIsite) 

Support 619 Page 6-62 
Precautions a prendre pour l'entretien de la Visite 2 

Support 6 20 Page 6-63 
Quelques pnnclpes sur la manlere de negocler avec les 
meres 

Support 6 21 Page 6-64 
Les precautions a prendre pour la vIsite de SUIVI 
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Support 6.1: Résumé des tâches préparatoires pour les 
essais des pratiques ameliorées (EPA) 

Tâches de préparation 

Identifier les donnees requises 

Rediger un gUide de counsehng sur les 
recommandations du changement 
comportemental 

Conçevolr le protocole de recherche 

Elaborer les gUides d"entretlen 

Definir le plan d"echantilionnage pour la 
recherche 

Rediger un plan de terrain 

-Identifier les types de donnees a collecter 
-Identifier les sources de donnees 
-RevOIr les Informations eXistantes 
-Faire une hste des problemes actuels relatifs a 
l'alimentation de l'enfant a partir de 1 examen des 
documents 
-Reahser une recherche exploratoire 
complementaire pour collecter les informations 
manquantes au niveau du terrain 
-Analyser des donnees collectees par la 
recherche exploratoire 

-Faire une hste des problemes courants de 
l'alimentation par âge 
-Pour chaque probleme (et âge), donner plusieurs 
recommandations reahstes pour amehorer l'apport 
alimentaire 
-Elaborer le gUide de counsehng 

-Determmer les procedures pour chaque VIsite a 
domicile 

-Specifier les themes qUi demandent des 
questions 
supplementaires 
-Rediger les formulaires d'evaluatlon ahmentalre 
-Rediger les formulaires d'analyse ahmentalre 
avec 
l'aSSistance d'un nutritionniste 

-Decider du nombre de sites qUi dOivent faire 
l'objet de la recherche 
-Selectionner les sites en fonction de crlteres 
socioculturels, ecologlques etc 
-Decider des groupes d'âge d'enfants a 
selectionner pour les EPA 
-Decider du nombre d'enfants a Inclure par 
rapport a 
chaque groupe d'âge retenu et site 
-Recruter les menages 

-Programmer le travail de terrain (Calendrier des 
actlvltes qUOi, qUi avec qUi ou et quand) 
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Tâches de préparation (swte) 

Former l'equlpe de terrain et pretester les La formation dOit être axee sur 
gUides et les formulaires -La definltlon des objectifs des EPA 

-Une discuSSion sur le contenu et l'utilisation des 
gUides d'entretien pour les troIs VIsites 
-La formation vise a un entraînement pratique 
(jeux de rôle systematiques) 
-Pretest du gUide 
-Une vIsite preliminaire sur le terrain 
(senslbillsatlon,reconnaissance des sites etc ) 
sera faite par les formateurs 

Tâches d'exécution 

Recruter les menages -Identifier les menages pour les EPA 
-Obtenir le consentement 

Realiser les vIsites Imtla/es -Faire les interviews, les observations et les 
(vIsite 1) evaluatlons dans les menages choIsIs 

-Prevoir la vIsite de counsellng Prendre rendez-
vous 

Analyser les donnees Initiales et prevoir des -ReVOIr les resultats de la vIsite Initiale 
recommandations speCifiques -Identifier les problemes d'alimentation et prevoir 

les recommandations a proposer a chaque menage 
-ReVOir, le cas echeant, le gUide de counsellng 

Reahser les VIsites de counselmg (vIsite 2) -Discuter de recommandations speCifiques et 
negocler avec la mere pour qu'elle essaye une 
nouvelle pratique 
-Prendre rendez-vous pour la vIsite de SUIVI 

Recapituler la reponse au counsehng -Analyser les reponses quelles recommandations 
la mere est-elle prête/pas prête a essayer et 
pourquoI? 
-Expliquer les motivations et les contraintes 

Reahser les VIsites de SUIVI (vIsite 3) -Repeter le rappel des 24 heures 
-Voir comment les meres ont SUIVI les pratiques 
suggerees pourquOI/pourquOI pas, comment elles 
ont modifie le conseil et pourquoI, ainSI que leurs 
reactlons positives et negatlves 
-ReVOir et recapltuler l'mformatlon 
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Tâches d'analyse 

Mettre les resultats des essais sous forme de -Recapituler chaque type de recommandation 
tableau nombre dont on a convenu, nombre essaye 

nombre qUI continuera/etait reussi 
-Noter les pnnclpales contrarntes et motivations 

Revoir les recommandations pour l'ahmentatlon -Revoir le gUide pour Inclure la plupart des 
de l'enfant recommandations appropnees/reussles amendees 

en fonction des suggestions des meres 
-Se concentrer sur les problemes les plus 
courants 

Adapter les conseils ahmentalres des tableaux -Venfier s'II est necessalre ou non de modifier les 
genenques de l'OMS classes d'âge en tenant compte de la politique 

nationale des pratiques d'alimentation courantes, et 
des recommandations acceptees 
-Venfier, pour chaque classe d'âge, les conseils 
alimentaires a adapter en tenant compte les 
realltes du terrain 

Rediger un rapport sur les resultats -La rapport devra comprendre les pornts sUivants 
*recapltulatlf des resultats des 3 vIsites 
*recommandatlons pour l'adaptlon 
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Support 6.2: La sélection de Pechantillon 

~ La sélectIOn se fait à plusIeurs ruveaux 

~ Les SItes devraient être représenÛl.tIfs de la zone du programme du pomt de vue des 
dIfférences dans les pratIques alImentaires, en tenant compte des facteurs qUI 
peuvent les mfluencer 

• Ethrues représentées 

• Statut socIOéconoffilque 

• RéSIdence en zone urbame ou rurale 

• Zones écologIques 

~ La sélectIOn dOlt mclure un nombre ffilrumum de SItes représentant la dIverSIté des 
pratIques alImentaires des enfants dans la réglOn concernée 

~ On ChOlSlt des SItes où Il est beaucoup plus probable de rencontrer des problèmes 
d'alImentatlOn 

~ Plus le nombre de SItes est élevé, plus le coût et le temps de la recherche augmentent 

~ TI se peut qu'Il ne SOlt pas convenable de chOlsIr les zones très pauvres où les 
famIlles démurues ne seront pas en mesure d'amélIorer leur régIme alImentaire sans 
aSSIstance externe 

~ La sélectIon dOlt mclure des SItes prévus pour la mIse en œuvre de la PCIME 
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Supoprt 6.3: Recommandations pour la sélection des 
enfants et des ménages 

1) Les facteurs à prendre en compte pour choisir les ménages 

• Les groupes d'âge consIdérés les plus appropnés pour l'adaptatIon des tableaux de 
recommandatIOns 

• L'état samtaIre et nutrItIOnnel des enfants 

• Il n'exIste pas de règle défimtIve pour calculer la taIlle nécessarre des échantIllons pour la recher­
che quahtatIve, maIS Il est recommandé que d'aVOIr deux à trOIS enfants par groupe d'âge et par 
sIte 

• Il est possIble d'augmenter le nombre d'enfants pour une classe d'âge spécIfique SI l'on veut 
modIfier les pratiques des mères en matière d'ahmentatIOn 

• Il est possIble, durant le processus de collecte des données, d'augmenter le nombre d'enfants SI 
l'on remarque, pour une classe d'âge ou un sIte spécIfique, que les pratiques ahmentarres vanent 
de façon sIgnIficative (beaucoup plus que prévu) 

• Quelques enfants en plus pourraIent être mclus pour remplacer les abandons probables 

• On ne dOIt retenrr qu'un seul enfant par maIson 

2) Les critères prmcipaux de sélection des groupes d'âge des enfants à 
mc1ure 

• Quels sont les groupes d'âge des enfants qUI ont des problèmes nutrItionnels? 

• Quels sont les groupes d'âge des enfants qUI reflètent des transItions dans les pratiques 
alImentarres? 

3) Les cas où Il ne faudratt-Il pas mc1ure des enfants de plus de deux ans 
dans les pays 

• SI la prévalence de la sous-alImentation n'augmente plus pendant la trOISIème année 

• S'Il n'y a pas de grandes tranSItions dans l'ahmentatIon de l'enfant pendant cette pénode 
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4) Les exemples de groupes d'âge a mclure dans un EPA 

0-6 mOlS 

6-9 mOlS 

9-12 mOlS 

12-18 mOlS 

18-24 mOlS 

24-36 mOlS 

L'allrutement maternel exclusIf est recommande 

Les noumssons commencent à aVOIr besom d'alIments 
supplémentrures, la penode de nsque d'mfectlOn et de malnutntlOn est 
elevée 

On commence à donner aux enfants une plus grande vanété d'alIments 

Les enfants sont capables de marcher et, souvent, sont Jugés prêts à 
passer au régIme alrrnentaIre famIlIale 

Les enfants ont besom de quantItés encore plus grandes d'alIments très 
nutntIfs car l'allaItement maternel dimmue 

Les besoms en nutnments et la morbIdIté nsquent d'être élevés malS 
les enfants sont souvent laIssés à eux-mêmes avec très peu de supervI­

SIon des adultes 

5) Exemple standard d'une base de sondage pour les EPA 

Classe d l âge Site 1 Site 2 SIte 3 Total 

2 à 3 mOlS 2 2 2 6 

4 à 5 mOlS 2 2 2 6 

6 à 11 mOlS 2 2 2 6 

12 à 18 mOlS 2 2 2 6 

19 à 24 mOlS 2 2 2 6 

Total 10 10 10 30 
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6) Exemple spécIfique d'une base de sondage pour les EPA 

Antstrabe II dtstnct, Madagascar 

Croupe-âge Sam/pOIds/âge 
Malade 

Nombre ayant 
faible 

(mOlS) normal 
pOIds/âge 

complété les essaIs 

0-2 4 5 6 

2-4 6 3 9 

4-6 5 2 7 

6-12 5 8 13 

12-18 9 1 10 

18-24 6 2 8 

Total 35 21 56 
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Support 6.4: Visite initiale: (1) 

But 

Collecter les mformatIOns de base pour évaluer le régIme alImentaIre de l'enfant et 
préparer les recommandatIOns 

Tâches 

• Se rendre auprès d'une personne chargée des soms des enfants 

• Demander ce que l'enfant a mangé et les lIqUIdes consommés au cours des 24 
dernIères heures et les noter 

• RemplIr les fIches (dont modèle cl-dessous) 

• Revmr les données avec le supervIseur pour évaluer les modes d'alImentatIOn 

• IdentIfIer les problèmes 

• Formuler les recommandatIOns 

• RemplIr la fIche 
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Support 6.5: Essais à domicile: Visite initiale (1) 

Instructions 

Introductwn des enquêteurs dans les ménages 

• ExplIquer les raIsons et Jusuficatlons de votre VIsIte 

• Ce qu'on cherche à obternr comme renseIgnement 

• Comment cela va se dérouler 

• Ce qu'on attend des VIsItes et l'usage que l'on va farre de l'mformatlon collectée 

• On cherche à apprendre et on souhaIte que l' entretlen SOIt ouvert et smcère 

• ExplIquer le nombre de VIsItes prévues et obternr le consentement des ménages pour les vIsItes 
actuelles et futures 

• Informer sur la nécessIté de prendre des notes pour se rappeler ce qUI a été dIt et vénfier que cela 
leur conVIent 

• ExplIquer le caractère confidentlel de la collecte et de l>analyse des données 

Observat~ons concernant IJalla~tement maternel 

SI la mère allaIte pendant l'mtervlew, observez-la aInSI que l'enfant et prenez des notes sur le style 
d'allaItement Par exemple, prenez des notes sur les aspects SUIvants 

• Est-ce que la mère semble détendue en allaItant? 

• Donne-t-elle à manger à l'enfant des deux sems? 

• Commence-t-elle la prochaine tétée avec l'autre sem? 

• QUI démarre et termme la tétée la mère ou l'enfant? 

• Est-ce que l'enfant tète souvent? Pendant longtemps? 

Observat~ons concernant l'altmentat~on 

Dans le cadre de l'évaluatlon alImentarre, observez toute alImentatIOn qUI a lIeu pendant l'mtervlew, 
notez dIvers aspects tels que le type d'alIment, la conSIstance, la quantlté servIe et mangée, la 
méthode d'ahmentatlon amsi que l'attItude de la mère, l'attltude de l'enfant et l'attltude d'une autre 
personne qUI s'occupe de l'enfant 
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1 Informations de base 

Date ___ / ___ ---'/ ____ / Heure de démarrage __ 

J m a 

LocalIté _________ _ 

Enquêteur __________ _ 

Nom de l'enfant ________ _ 

Age en mOlS _________ _ Date de mussance __ / __ / __ / 

Sexe __ 

Nombre d'heures dans la Journée où la mère est séparée de l'enfant __________ _ 

Nom de la personne chargée de s'occuper de l'enfant en cas d'absence de la mère _____ _ 

LIen de parenté avec l'enfant _______________________ _ 

Adresse/doIll1clle ____________________________ _ 

II AhmentatIon et antécedents medtcaux 

ExplIquez à la mère qu'on veut obtemr des mformatlOns sur la santé et l'ahmentatlOn de son enfant 

1 (a) Quel est l'état de santé actuel de l'enfant? (Posez des questlOns sur les maladIes et symptômes 
effectIfs ou récents) 

(b) Quel est l'état de santé global de l'enfant? Y a-t-Il des problèmes? (Posez des questlOns sur les 
maladIes les plus fréquentes et l'lmpresslOn d'ensemble de la mère concernant la santé de l'enfant) 

SI c'est possIble, vénfiez la courbe de crOIssance et voyez SI l'enfant grandIt bIen Notez également 
vos propres observatlOns sur la santé de l'enfant A-t-Il l'aIT en bonne santé ou non? 
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2 D'habItude, l'enfant mange t-Il bIen? 

3 L'enfant a-Hl bon appént? _____ (OIN) 

4 Est-ce que l'enfant est noum au sem? __ (OIN) 

Fréquence? Jour ___ nUIt __ _ 

Durée de la tétée __ ~mmutes 

Sur demande? Jour ___ nUIt __ (OIN) 

Est-ce que vous allaItez avec les deux sems? 

SI non, pourquOI pas? 

5 FaItes un rappel sur 24 heures de l'ensemble des alIments sohdes et hqUIdes (y compns l'eau) 
autres que le laIt maternel 

Demandez à la mère de vous dIre tout ce que l'enfant a consommé pendant la Journée et la nUIt 
précédentes Commencez par le matIn et demandez les mgrédIents qUI composaIent chacun de ses 
repas, les quantItés et la mamère dont Ils ont été servIS (calebasse, tasse, bIberon, etc ) 

Posez des questIons sur les casse-croûte ou fruItS consommés entre les repas, les partIes du repas 
famIhal partagées avec la mère, les alIments achetés auprès des petIts vendeurs, les bOIssons ou le 
laIt, l'eau ou les autres hqUIdes Soyez patIent et laIssez à la mère le temps de se souvernr de tout ce 
qu'elle peut 

Est-ce que le bébé a mangé hIer normalement (comme d'habItude)? 

SI non, quelle étaIt la dIfférence? 
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Tableau des fréquences alimentaires 

Heure Ahmentou IngrédIents Consistance Quantité Mode 
BOIsson consommée d'admmlstratIon 
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6 Vénfiez la fréquence d'autres alIments, bOIssons ou casse-croûte que l'enfant reçOIt d'habItude 
(même SI ce n'est pas dans les dernIères 24 heures) Demandez à la mère quels autres alIments elle 
donne parfOIS à l'enfant, maIS qu'elle ne lm a pas donné la veIlle L'Idée, c'est de s'mformer sur 
d'autres alIments qm n'ont pas été cItés dans le rappel concernant les dernIères 24 heures, maIS qu'Il 
est probable que l'enfant mange au mOInS une fOlS par semame 

Posez des questIons sur les alIments consommés une fOlS, de temps en temps, quand l'enfant n'est 
pas à la maIson, pendant le week-end, ou Juste quand Il y en a Demandez à la mère d'estImer la 
quantIté de cet alIment que l'enfant mange d'habItude, aInSI que la pénodIclté Posez-lm aUSSI des 
questIons sur les alIments et les casse-croûte achetés à l'exténeur 

A partIT de l'hIstoITe du régIme alImentarre de l'enfant, vous saurez SI la mère est Informée des 

AhmentslBOIssons IngrédIents QuantIté Nombre de fOlSI 
semame 

---

quantItés que ce dernIer mange Ces questIons sur l'appétIt et la quantIté sont valables pour 
l'allaItement au sem et les autres alnnents 

7 Posez des questIons à la mère sur l'appétIt de l'enfant QUI déCIde des heures et de la quantIté des 
repas de l'enfant (laIsse-t-elle le ChOIX à l'enfant? Quels sont les SIgnaux utIlIsés par l'enfant?) 
Pense-t-elle que l'enfant mange suffisamment? PourquOI ou pOurqUOI pas? Est-ce qu'elle a déjà 
essayé de le farre manger plus? Quand? Comment? Est-ce que ça marche? Est-ce que les autres 
utIlIsent d'autres méthodes? Peut-elle donner des exemples? 

8 Posez des questIons sur l'alImentatIon et l'appétIt de l'enfant lors qU'lI est malade Comment est 
son appétIt lorsqu'lI est malade? Est-ce un problème? Que peut-on faITe? 

9 Quels sont les alIments consommés habItuellement par la famIlle? 
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Tableau des disponibilItés alunentalres 

Nom (françaIs) Nom (local) CultIvé En stock Acheté Acheté 
chaque quelquefOIS 
JOur 
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10 Ethme de la mère _______ _ 

PnncIpale actIvIté de la mère _______ _ 

ProfessIOn du père, _________ _ 

Essayez de trouver le mveau d'mstructIon de la mère, le nombre d'enfants et l'ordre de naIssance de 
cet enfant (1er, 5ème etc ) 

NIveau d'mstructIon de la mère (cochez l'un des mveaux SUIvants) 

Aucun_ Pnmarre mcomplet __ Pnmarre complet __ 

Secondarre mcomplet__ Secondarre complet __ Post secondarre __ 

Nombre d'enfants __ Ordre de naIssance de l'enfant __ 

VIsIte de counselmg prévue le, ______________ _ 

Clôture Remerczez la mere d'avozr répondu a vos questzons et explzquez que vous revzendrez 
demazn pour dzscuter avec elle du régzme alzmentazre de l'enfant Prenez rendez-vous pour le 
lendemazn 

Terrmnée à __________ ~heures 
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III Analyse du regune alunentatre en collaboranon avec le supervIseur 

(A remplIr IIprè.s la premûre VIsIte) 

Prenez quelques mmutes pour exammer les mformatIons concernant le régIme alImentaIre et 
IdentlfIez tous les problèmes d'ahmentatIon qUI figurent dans le gUIde de Counselmg RédIgez un 
bref recapitulatIf des aspects SUIvants du régIme ahmentaIre et mdIquez SI l'alImentatlon est 
adéquate ou non 

Pratlques d'allaItement au sem (y compns fréquence) 

Fréquence des repas 

Quantlté donnée 

QualIté / vanété 

ConSIstance / epaisseur 

PratlquesposltIveS ____________________________________________________ __ 

Problèmesldentlflés __________________________________________________ __ 

Recommandatlons éventuelles ____________________________________________ _ 
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Support 6.6: Visite de counseling (2) 

But: 

• Proposer les pratIques d'ahmentatIon à la personne chargée des SOInS de l'enfant 
VISIté 

Tâches 

• Exphquer à la personne chargée de SOInS de l'enfant les problèmes d'ahmentatlOn 
IdentIfiés à la VIsIte 1 

• Proposer les recommandatlOns des pratIques possIbles 

• Négocier la (les) pratIquees) d'ahmentatlOn (pas plus de trOlS pour être réahste) 

• EnregIstrer les réactlOns de la mère et noter les raisons pour lesquelles elle refuse ou 
accepte la (les) pratiquee s ) 

• EnregIstrer les accords obtenus et acceptés pour eSSai 

• FIXer la date à laquelle on viendra vénfIer le mveau d'apphcatlOn des pratIques 
acceptées 
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Support 6.7: Essais à domicile, visite de counseling (2) 

Information de base 

Date __ ---'/ __ -'/ __ ~/ Heure -----~/------
Communauté ______ _ Code __________ _ 

Enquêteur ________ _ Code __________ _ 

Nom de l'enfant ___________________ _ ID ____ _ 

Age en mOlS 

Saluez la mere et demandez-luI comment va lafamille depuIs votre dermere vIsite 

Evaluatton ahmentarre 

1 Exphquez à la mère l'évaluatIon que vous avez faIte du régIme alImentaIre de son enfant en 
n'oublIant pas de la félIciter pour les pratIques posItIves qu'elle a applIquées 

Par exemple 

"Votre enfant a / n'a pas reçu de laIt maternel " 

[S'Il en reçOIt, notez la fréquence et les problèmes éventuels] 

"En outre, votre enfant reçOIt " 

_____________ (laIt) et 

_______________ (alIments)* 

[Notez la fréquence, la quantIté, l'épaIsseur pour la mère] 

"Votre enfant mange à partIr d'un bIberon / d'une tasse / d'une calebasse / d'un bol commun avec le 
reste de la famIlle, etc " 

"Comme vous me l'avez dIt, votre enfant est apparemment en bonne santé / a été malade dans le 
passé / souvent malade / malade aUJourd'hm " 

[Ajoutez toutes les autres mformatIons Importantes que la mère a données Demandez-lm SI elle est 
d'accord avec votre résumé] 

2 RésolutIon des problèmes 

• Demandez à la mère SI elle est prête à essayer quelque chose de nouveau pour amélIorer le régIme 
alImentaIre de l'enfant et le rendre plus SaIn et plus fort 

• Demandez-lm SI elle a des Idées à expnmer en ce sens faItes quelques suggestIOns générales 
pour essayer de lm faITe mentlonner des améhoratlons éventuelles 

• UtIlIsez les recommandatIOns présentées dans le gmde pour les problèmes que vous avez 
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IdentJ.fiés, comme suggestIOns quant aux types d'améhoratJ.ons que les mères pourrruent essayer 

• UtJ.hsez le Gmde de Counsehng pour dIscuter des recommandatIOns appropnées selon l'âge de 
l'enfant et les modes d'ahmentatJ.on effectJ.vement apphqués au moment de l'entretIen 

• Notez le plus de détruIs possIbles concernant les réponses de la mère vIs-à-VIS des 
recommandatJ.ons (dans les pages smvantes) 

• NégocIez avec la mère pour qu'elle ChOISIsse la pratIque qu'elle accepteraIt d'essayer pendant 
quelques Jours 

3) RecommandatJ.ons 

RecommandatJ.on # _______ _ 

OptJ.ons ahmentrures partIcuhères suggérées 

Réponse de la mère 

Accepte-t-elle d'essayer? PourquOI ou pourquOI pas? 
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Toutes autres CIrconstances dans lesquelles elfe accepteraIt d'essayer la recommandatlOn ? Quand? 
Quelles modIficatIOns? 

[Note Il sera nécessaIre d'av01r plusIeurs copIes de cette page pour chaque ménage car plusIeurs 
recommandatlOns seront suggérées et chscutées ] 

Résumez ce que la mère a accepté d'essayer 

Demandez-lm de vous exphquer les pratiques à essayer et assurez-vous qu'elle comprend et 
approuve Demandez-lm SI elle a des questions à poser ou des observatIOns à farre (notez-les) 

Ecnvez ce qu'elle va essayer sur une fiche de "Rappel ayant traIt à!' AhmentatIOn de l'Enfant" et 
donnez-la-lm à garder 
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FIXez la date de la VIsIte de SUIVI (VOIT calendner d'actIvItés) Vous pouvez demander à la mère le 
moment de la Joumée qUI lUI convIendra le mIeux et essayer de farre en sorte qu'elle SOIt à la maIson 
à votre arnvée 

VIsIte de SUIVI prévue le 

SUIVI __________________________________________________________________ _ 

Clôture RemercleZ la mere pour le temps qu'elle a consacré a répondre a vos questzons et 
encouragez-la à essayer effectlvement la nouvelle pratlque 

Temnnée à ______ .heures 
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Support 6.8: Le tableau d'analyse des résultats à remplir 
après la visite 2 

Classe d'âge __ _ Communauté ____ _ Enquêteurs _______ _ 

ID Age Problèmes RaIsons! RecommandatIons 
d'alImentatIon RéactIons accepteés 
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Support 6.9: Visite de suivi (3) 

But 

• Evaluer l'applIcabIlIté, la faIsabIlIté et l'acceptabIlIté des pratIques essayées 

Tâches 

• Demander ce que l'enfant a mangé et les lIqUIdes consommés au cours des 24 
dermères heures et les noter 

• RemplIr le formularre relatIf aux pratIques encouragées 

• EnregIstrer les réactIOns de la mère et noter les raIsons pour lesquelles elle a SUIVI 
les conseIls 

• EnregIstrer les changements mtrodUIts par la mère et les résultats obtenus 

• Noter les pratIques adoptées 
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Support 6.10: Essais à domicile: Visite de suivi (3) 

1. InformatIons de base 

Date __ -,/ ___ ./ ___ ./ Heure --------~/---------
Communauté ____________ _ Enquêteur ______________ _ 

Code _________ _ 

Nom de l'enfant ____________________ _ ID _________ _ 

Age en mOlS 

Saluer la mere et demandez-luI comment va lafamille depuIs votre dermere VISIte 

Commencez par un rappel des 24 heures en SUIvant la même approche que pendant la prenuère 
VISIte Posez des questIons approfondIes pour tous les alIments, bOIssons et goûters consommés par 
l'enfant le Jour et la nUIt précédente 
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2 Evaluation du regune alunentalre 

Commencez par un rappel concernant les 24 heures passées pour VOIT s'Il Y a eu des changements 
depUIs la preIlllère VIsIte 

Heure Aliment ou IngrédIents ConsIstance QuantIté Mode 
Boisson 

-- consommée d'admImstratIon 

- ---

InformatIons en retour concernant les pratiques recommandees et essaye es 

Référez-vous au résumé de l'accord étabh avec la mère lors de la deUXIème VIsIte Enumérez toutes 
les pratIques qu'elle a accepté d'essayer et posez-lUI les questIons qUI figurent dans la page cl-après 
Remphssez des formularres séparés pour chaque pratIque recommandée qu'elle a convenu d'essayer 

RecommandatIon _________________________ _ 

Est-ce que la mère l'a essayée? ____ (0 / N) 
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SI non, pour quelles raIsons? 

SI OUI, est ce qu'elle a apprécIé? ____ _ 

Qu'est-ce qu'elle a apprécIé en partIculIer? 

Qu'est-ce qu'elle n'a pas aImé? 

Selon elle, quelle a été la réactIOn de l'enfant? 

Est-ce qu'elle a modIfié la recommandatIOn? Comment? PourquOI? 

Est-ce que d'autres personnes ont éIllis un aVIS à ce propos? QUI? Qu'ont-elles dIt? 

Contmuera-t-elle d'applIquer la pratIque recommandé? PourquOI ou pourquOI pas? 

La recommandera-t-elle à d'autres personnes? Comment pourra-t-elle les convamcre? 

Note Il sera nécessaIre d'aVOIr plUSIeurs copIes de cette page pour chaque ménage car plUSIeurs 
recommandatIons seront suggérées et dIscutées 
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Clôture 

Encouragez la mere a mamtemr la pratlque et demandez-lul Sl elle a des questwns ou des observa­
twns àformuler Donnez le consez! ou les mformatwns nécessazres, slle besom sefal! sentlr 
Remerclez la pour sa partzclpatwn al' enquête 

Tenmnée à __ heures 

3. Analyse du regime alImentaire 

Réchgez un bref récapItulatIf des aspects SUIvants du régIme allmentrure et comparez l'alImentatIOn 
actuelle avec l'analyse du rappel des 24 heures 

PratIques d'allrutement maternel (y compns fréquence) 

Fréquence de l'ahmentatIon (autre que l'allaItement maternel) 

QuantIté donnée 

QualIté/vanété 

ConsIstance/épaIsseur 
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~ 

~ Support 6.11: Le tableau d'analyse des résultats à remplir après la visite 3 
9' 

~ 
V\ 
'{;-

~ 

ID Age Problémes RecommandatIons RaIsons! 
d'alImentatIOn proposées RéactIons 

RecommandatIons Essayées Résultats, AdoptIOns 
acceptées RéactIOns, 

Changements 

1 

1 

1 



Support 6.12: Exemple d'un calendrier de deux semaines 
pour réaliser des essais de trois visites dans 12 ménages 
d'une communauté 

Ut'tltser une équ'tpe avec un supennseur et trots consetllères 

Agents de 

Calendrle ActIVIté terrain Total 
1 il III 

Semame 1 
Recontrer les dmgeants communautaIres Recruter env 

lundI 
Recruter les mères en fonctIon du cntère du sondage et 15, pour finIr 
du groupe d'âge des enfants avec 12 

VlSltIes InItIales (A) 2 2 2 6 

MardI Analyser les problèmes d'alImentatIOn, plamfier le 
counselmg 
ModIfier le cas échéant, le gUIde de counselmg 

VISItes de counselmg (A) 2 2 2 6 
MercredI 

ReVOIr les notes et récapItuler les résultats 

VIsItes InItIales (B) 2 2 2 6 

JeudI Analyser les problèmes d'alImentatIOn, planIfier le 
counselIng 
ModIfier le cas échéant, le gUIde de counselmg 

VISItes de counselIng (B) 2 2 2 6 
VendredI 

ReVOIr les notes et récapItuler les résultats 

SamedI Termmer toute VISIte de counselmg manquée 

DImanche Jour de lIbre 
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Agents de 

Calendrie AcuVlté terram Total 
1 TI ID 

Semazne 2 
VIsites de SUIVI (A) 2 2 2 6 complet 

LundI 

MardI 
Analyse des résultats reVOIr et récapItuler 
FaIre toute vIsIte de SUIVI manquée 

MercredI VIsItes de SUIVI (B) 2 2 2 6 complet 

JeudI 
Analyse des résultats reVOIr et récapItuler 
FaIre toute vISIte de SUIVI manquée 

Analyse finale, récapItulatIf au mveau communautaIre 
VendredI Synthèse, le cas échéant, pour les dmgeants 

communautaIres 
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Support 6.13: Précautions à suivre pour conçevoir un plan 
de travail pour les essais des pratiques ameliorées 

;j IdentIfIer la pénode, les lIeux où se déroulera l'actIvIté de recherche 

;j PrévoIr un temps suffIsant pour l'analyse unmédiate de chaque VIsIte 

;j Vous rappeler qu'Il faut préVOIr plus de temps pour le recrutement sIon souhaIte 
aVOIr des enfants avec des caracténstIques partIculIères (par exemple, mal noums, 
anoreXIques ou dans des fourchettes d'âge très étrOItes) 

;j Noter que le temps nécessaIre pour faIre les VISItes dans les ménages dépendra du 
nombre de SItes et d'agents, de la dIspombIlIté des transports et des dIstances qU'lI 
faut parcounr 

;j Préparer à l'avance le calendner car Il conVIent d'mformer les leaders 
communautaIres, surtout s'Ils dOIvent aIder à IdentIfIer les ménages 

;j Pour estImer le temps nécessaIre, partIr du pnnClpe que chaque enquêteur peut faIre 
deux ou trOIS VISItes ImtIales chaque Jour (SI les maIsons ne sont pas trop dIspersées) 

;j Prendre en compte les condItIons d'hébergement 

."j Noter que le temps entre les VISItes est raccourCI au fur et à mesure que les 
chercheurs deVIennent plus compétents pour poser les questIOns et prendre les notes 
et qu'Ils SaISISsent mIeux les problèmes et les SolutIons pOSSIbles 

."j Adapter les moyens logIstIques avec les réalItés du terraIn (véhIcules adaptés, etc ) 

."j PréVOIr, dans le plan de traVaIl ou calendner, que la VISIte de SUIVI (VISIte 3) dOIt être 
réalIsée trOIS à SIX JOurs après la VIsIte de counselmg (VISIte 2) 

."j Tenrr compte du profIl des enquêteurs être capable de bIen commumquer, être bIen 
formé, être dlspomble pour toute la pénode, bIen connaître le mIlIeu, être convamcu 
de l' mtérêt des EPA 

."j FaIre des planmngs à l'avance pour que les agents pUIssent dIre aux mères quand Ils 
reVIendront 

."j Les membres de l'éqUIpe qUI dOIvent faIre la recherche dOIvent parler la langue du 
pays 

."j Prendre du temps pour tradUIre le gUIde dans la langue de la communauté 

."j Mettre en place un plan de supervISIOn 
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Support 6.14: Bref rappel sur les besoins nutritionnels 
de l'enfant 

(pour les références, se rapporter au module 5, support 5 15) 

0-5 molS 6.8 mOlS 9-11 mOlS 
12-18 19-24 
mOlS mOlS 

Pm prévu (kg) 6 8 9 11 12 

Apport 
recommande en 
energle 
-kca1/kg/J our 110 - 95 100 105 105 
-kcallJour 600 800 900 1145 1270 

Protémes (g/Jour) 9 1 9 1 96 109 109 

VItamme A (J1g 350 350 350 350 350 
RE/JOur) 

IOde (J1g/Jour) 55 60 60 70 70 

zmc (mg/Jour) 4 5 5 65 65 

Fer (mg/Jour) 
BIOdlspomblhté 

11 11 11 6 6 
moyenne 

7 7 7 4 4 
BIOdlspomblhte 

élevée 
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Support 6.15: Tâches d'analyse pour évaluer les pratiques 
alimentaires 

FaIre l'mventatre de ce que l'enfant a reçu 

A Alla~tement maternel 

-V Fréquence 

-V Jour et nUlt 

-V Durée de la tétée 

-V Donner les deux sems 

B Autres ahments 

-V Nombre de fOlS que l'enfant a reçu de la noumture 

-V Regarder la colonne "mgréchents" pour vénfier la quahté 

-V Regarder la colonne "quannté consommée" pour VOlT SI l'enfant reçOIt la quannté adéquate pour 
son estomac 

-V Regarder la colonne "consIstance" pour VOlT SI cela est assez consIstant en cas de bOUllhe 

FaIre le sommatre du rappel des 24 heures 

A. Ilalla~tement maternel 

Fréquence, Durée, Unhsanon des deux sems 

B Autres al~ments 

-V Fréquence compter le nombre de repas, y compns les goûters 

-V QuahtéNanété évaluer quels sont les mgréchents 

-V ConsIstance estJ.mer SI c'est adéquat ou non adéquat 

Quannté esnmer le volume pns par l'enfant 

Détermmer ce qm n'est pas conformé aux recommandanons. 

Sur cette base, rempli le formularre "analyse du régime ahmentarre" 

3 1 Pranques posinves 

3 2 Problèmes IdentIfiés 
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Dé:fmrr la/les recommandanon( s)' 

a) Se référer au gUIde de counselmg par rapport au problème IdentIfié et en relatlOn avec l'âge 
correspondant à celUI de l'enfant 

b) Rev01r les optlOns de recommandatIons en tenant compte des mformatlOns obtenues pendant la 
VISIte ImtIale 

...j Tableau des dlspomblhtés 

...j Tableau des fréquences ahmentaIres 

...j Présence ou nom de la mère (référence à l'allaItement maternel) 

...j AppétIt de l'enfant (même pour l'enfant sam) 

...j Courbe de crOIssance de l'enfant 
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Support 6.16: Quelques directives sur la manière de choisir 
les recommandations pour négocier avec les mères 

1) Quels sont les problèmes pnnCIpaux d'alImentatIOn de l'enfant? 

2) Quelles sont les causes les plus probables? 

3) VOIr le Grnde de Counselmg-

-v Consulter le grnde pour le groupe d'âge de l'enfant ou la partIe qUI décnt les 
problèmes mamfestés dans plusIeurs groupes d'âge, tel que l'enfant qUI manque 
d'appétIt 

-v Trouver les problèmes d'alImentatIOn qUI correspondent à l'enfant 

-v Frure une lIste des recommandatIOns mdIquées pour chaque problème alImentaIre 
(quelques recommandatIOns pourront se trouver sous plusIeurs problèmes) 

-v ReVOIr les optIOns de recommandatIOns en tenant compte de 

• DIspombIlIté des a1nnents 

• Fréquence alImentarre 

• Présence ou non de la mère (référence à l'allaItement maternel) 

• AppétIt de l'enfant (même pour l'enfant srun) 

• Courbe de crOIssance de l'enfant 

~ En cas de plUSIeurs recommandahons, faIre une estImatIOn sur celles qUI vont aVOIT 
probablement un effet pOSItIf sur la sItuatIOn alImentaIre de l'enfant 

~ Essayer de ne pas négOCIer plus de 3 recommandatIOns avec chaque mère 
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Support 6.17: Recommandations spécifiques relatives à des 
pratiques alimentaires identifiées 

Prauques posluves 

'1/ AIl31tement maternel Que la mère all31te toujours son enfant 

'1/ ConsIstance BOUIllIe ép31sse plus purée de légumes 

'1/ Fréquence Adéquate, 4-5 fOlS par jour, on donne des repas et collatIOns 

Problèmes IdentIfiés 

'1/ Que l'enfant ne reçOIt pas assez d'alIments par jour 

'1/ Que l'enfant ne reçOIt pas une alImentatIOn assez dIversIfIée 

'1/ Que l'enfant manque d'appétIt 

'1/ Que l'enfant reçOIt de l'eau avec un bIberon 

Recommandauons éventuelles 

'1/ Donnez à manger plus fréquemment à l'enfant 

'1/ Donnez plus à manger à l'enfant 

'1/ Donnez des alIments nutntIfs 

'1/ Encouragez l'enfant à manger 

'1/ Arrêtez de donner de l'eau avec bIberon et donnez de l'eau avec une tasse après que 
l'enfant a mangé 
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Support 6.18: Analyse du régime alimentaire en 
collaboration avec le superviseur (à remplir après la 
première visite) 

Prendre quelques Illinutes pour regarder les InfOrmatIOns concernant le régIme 
alImentaIre et IdentIfIer tous les-problèmes d'alImentatIOn en se rapportant au GUIde 
de CounselIng 

RédIger un bref récapItulatIf du régIme alImentaIre et IndIquer sIl' alImentatIOn est 
adéquate ou non 

Exemple 

Pratiques d'allaitement au sein (y compris fréquence): 

Fréquence probablement adéqua 

Usage des deux seInS Pas d'InformatIOn 

Durée probablement adéquate 

Autres aliments 

Fréquence des repas 4 à 5 fOlS par JOur 

Quantité donnée InsuffIsante 

QualItéNanété Adéquate pour la journée maIS pas assez dIversIfIée d'un jOur à l'autre 

ConsistancelEpaIsseur Adéquate et appropnée 
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Support 6.19: Précautions à prendre pour l'entretien de la 
Visite 2 

..J Commencer l'entretIen avec la mère par des salutatIOns et une petIte conversatIOn 

..J ExplIquer à la mère l'obJectIf de la deuxIème VIsIte 

" FélIcIter la mère pour les pratIques posItIves qu'elle est en tram d'applIquer en 
relatIOn avec l'alImentatIOn de son enfant 

" Demander à la mère SI elle est prête à tester quelque chose de nouveau pour 
amélIorer le régIme alImentaue, l'état samtaIre et nutntIOnnel de son enfant 

..J Demander SI elle a des Idées à expnmer en ce sens 

..J UtIlIser votre gmde de counselmg pour faue quelques suggestIOns à la mère par 
rapport à l'âge de l'enfant 

" Noter les réactIOns de la mère par rapport à ce que vous avez suggéré 

" Demander à la mère SI elle est prête ou SI elle a enVI d'essayer au moms une de vos 
suggestIOns 

" Pour chaque réponse donnée par la mère, demander les raIsons 

..J SI la réponse est négatIve, négOCIer et réfléchIr avec la mère sur des modIfIcatIOns 
éventuelles qUI rendraIent votre suggestIOn plus faIsable et réalIste en tenant compte 
des contramtes de la mère lIées aux cntères tels que le temps, le coût, les alIments 
dIspombles, etc 

" Résumer avec la mère les recommandatIOns ou suggestIOns qu'elle a accepté 
d'essayer 

" VénfIer SI la mère a d'autres questIOns ou observatIons à faIre en relatIOn avec les 
suggestIOns qu'elle va tester 
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Support 6.20: Quelques principes sur la manière de 
négocier avec les mères 

La négoclanon 

;j devrait être un illalogue qUI eSSaie de résoudre un problème 

;j ne dOIt pas se conclure par l'essai d'une pratIque Idéale, maiS par l'acceptatIOn que 
la pratIque alImentaire actuelle va changer, peut-être la mère ne pourra-t-elle pas 
donner un repas en plus maiS elle pourrait ajouter deux CUIllères de plus de nz à un 
repas qu'elle donne déjà 

;j devrait se conclure par une pratIque spéCIfique à essayer 
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Support 6.21: Les précautions à prendre pour la visite 
de suivi 

--J Noter les changements de pratIques mtervenus depUis la dermère VIsIte en se 
référant aux résultats du rappel des 24 heures 

"1/ V énfIer avec la mère SI elle a essayé ou non les recommandatIOns comme convenu 

"1/ Pour chaque réponse donnée par la mère, sonder avec elle pour IdentIfier les raIsons 

--J Pour chaque recommandatIOn essayée, répertoner ce que la mère a le plus apprécIé 
Noter les raIsons des apprécIatIOns faItes par la mère 

--J Pour chaque recommandatIOn essayée, répertoner ce que la mère n'a pas apprécIé 

"1/ Noter toute modIfIcatIOn faIte par la mère pour chaque recommandatIOn essayée 

--J Noter les réactIOns des autres membres de la famIlle qUi éventuellement ont pu 
commenter les nouvelles pratIques ou recommandatIons 

--J Evaluer avec la mère SI elle préVOIt de contmuer la nouvelle pratIque 

"1/ Essayer de noter les réactIOns des mères en utIlIsant le plus pOSSIble leurs propres 
mots 

Vous devez faire attention aux pOints spéCifiques SUIVants relatIfs aux pratiques 
alimentaires 

--J Après aVOIr salué la mère, faItes d'abord le rappel alImentaIre des 24 heures avant 
de poser des questIOns à la mère sur les recommandatIOns spéCIfIques qu'elle a 
accepté d'essayer 

"1/ Lorsque la mère dIt qu'elle a essayé une pratIque, Il faudra noter toute mdIcatIOn de 
cette pratIque dans le rappel alImentaIre des 24 heures 

"1/ SI elle mentIOnne une pratIque qUi n'apparaît pas dans le rappel alImentaIre des 24 
heures, posez adrOItement des questIOns d'approfondIssement pour saVOIr pourquOI 
sans avorr l'arr de farre des reproches 

"1/ Demandez à la mère, SI c'est la premIère fOlS qu'elle a essayé cette pratIque, surtout 
lorsque cela paraît mhabituel ou mattendu 
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Module 7 
PrésentatIon et vahdatIon des résultats 
des essaIS des pratIques amehorées de 
l'alImentatIon de l'enfant 

Durée globale 
5 heures enVIron 



Module 7 Presentatwn et vahdatton des resultats 

Récapitulation 

4 heures enVIron 

page 7-2 

des deux 7 du module . sessions 

Session 1: La synthèse des résultats 

Objectifs pédagogIques 

;j A la fin de la seSSIOn 1, le partICIpant est capable de 

;j Rappeler les pnncipales recommandations que les mères ont 
essayées pUIS adoptées 

;j Citer 3 facteurs clés qUI permettent une amélIoration des 
pratiques actuelles condUIsant à resorber la sous-alImentation 
et la malnutntlon des enfants 

;j Citer les pnncipales contramtes à l'adoptIOn de nouvelles 
pratiques 

;j RécapItuler les problèmes clés de l'alImentation de l'enfant et 
les rrusons des pratiques alImentaIres dans les famIlles 
recensées sur le SIte 

;j Farre une comparaIson des résultats enregIstrés sur les 
dIfférents sites 

;j RéVIser les recommandatIOns proposées 

Identifier les pnncipaux éléments de l'expénence de terrrun 
Illustrant l'mtérêt des EPA pour adapter les conseIls 
altmentrures 

;j CIter les pnncipaies rubnques d'un rapport de synthèse 



Module 7 Presentatwn et vahdatwn des resultats 

SessIon 
résultats 
conseds 

2 La vahdahon 
et l'adaptatIon 

ahmentaires de la 

ObjectIfs pédagogIques 

des 
des 
PCIME 

A la fin de la seSSIOn 2, le partIcIpant est capable de 

~ ExplIquer l'mtérêt d'une recherche contrôle et cIter les 
pnncIpales tâches de la procédure 

~ ChOISIr la méthode à utIlIser pour mener une recherche 
contrôle 

~ Rappeler les pnncIpaux types d'mformateurs clés partICI­
pant à une recherche contrôle en fonctIon de la méthode 
utIlIsée 

~ CIter au moms deux autres méthodes de valIdatIon des 
résultats et décrue les procédures de travail à SUIvre 

1 heures enVIron 
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Module 7 PresentatIOn et valtdatton des resultats 
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Session 
résultats 

1: La synthèse 
et leur 

1 • presentat10n 

Séance 1. 
résultats 

Fane la synthèse 
des troIs VIsites 

! 1 heure 30 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 1 

des 

des 

."j Rappeler les pnncipaies recommandations que les mères ont 
essayées pUIS adoptées 

."j CIter 3 facteurs clés qUI permettent une amélIoratIon des 
pratIques actuelles condUIsant à résorber la sous-alImentatIOn 
et la malnutntIOn des enfants 

."j CIter les pnncipaies contramtes à l'adoptIon de nouvelles 
pratIques 

."j RécapItuler les problèmes clés de l'alImentation de l'enfant et 
les raIsons des pratiques alImentarres dans les faffillles 
recensées sur le terraIn-SIte 

."j FaIre une comparaIson des résultats enregIstrés sur les 
dIfférents terraInS-sItes 

."j RéVIser les recommandatIons proposées 

."j IdentIfier les pnnCIpaux éléments de l' expénence de terraIn 
Illustrant l'mtérêt des EPA pour adapter les conseIls 
alImentaIres 

ActIvIté l Rappel du travall réalIsé pendant les VIsItes et 
de l'analyse des résultats 

! 15 ffilnutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur mtrodUIt la seSSIOn 1 en rappelant le processus 
d'adoptIOn des recommandations par les mères et présente un 
tableau permettant de mettre en forme les récapItulatifs des 
mformatIOns collectées pendant les trOIS VISItes (Support 7 1) 



Module 7 Presentatwn et vahdatwn des resultats 

2) Il remplIt le tableau présenté sur le fhp chart pendant 5 mmutes 
en prenant l'exemple d'un sIte sur la base des mformatIons 
fourmes par les partIcIpants (les partIcIpants auront 
remplI, après la dermère séance du module 6, un formularre par 
mère et par sIte) 

3) Il prend 5 mmutes pour farre une lIste, sur une preffilère feUIlle 
de fhp chart, des contramtes à l'adoptIon de nouvelles pra­
tIques et, ensUIte, 5 autres ffilnutes pour mdIquer les facteurs 
favorables à l'adoptIon de nouvelles pratIques sur une 
deuxIème feUIlle de fhp chart 

4) Le formateur mVIte les partICIpants à compléter les lIstes 
mdIviduellement par la sUIte 

Cons eus pour le déroulement 

Il s'agIt d'une ammatIon drrectIve car peu de temps est consacré à 
cette actIvIté de démarrage L'essentIel ICI, c'est que les partICI­
pants sOIent capables d'attemdre les performances 1-2-3 VIsées 
par cette seSSIon Il est préférable que le facilItateur aIt préparé le 
tableau auparavant 

Document de référence 

Planifier par le dialogue Annexe B 8 et Annexe 6 3 relatIves aux 
recapltulatIfs des EPA au Swaztland et en GambIe) 

ActIVIté 2 Exposé sur les étapes à swvre pour fatre la 
synthèse des résultats sur les EPA 

~ 15 mmutes 

Matérzel rétroprojecteur 

1) Le formateur commence par soulIgner l'Importance d'aVOIr un 
rude-mémOIre des dIfférentes étapes permettant d'arnver à une 
synthèse des résultats sur les dIfférentes communautés (SIte), 
sur les dIfférents groupes d'âge et types de ménages, et de 
réVIser les recommandatIons ImtIales proposées aux mères 

2) Le formateur présente, à l'rude du rétroprojecteur, les étapes 
pour farre une synthèse des résultats des EPA, avec Support 72 

3) A la fin de ce bref exposé, Il mtrodUIt l'actIvIté SUIvante en 
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Module 7 Presentatwn et vahdatwn des resultats 
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demandant aux 4 sous-groupes de travaIl sur sIte de se 
retrouver pendant 45 mmutes pour frure la synthèse des 
résultats obtenus depUIs l'examen de la lIttérature Jusqu'a 
l'analyse des trOIS VIsItes Il leur mdtque la démarche à SUIvre 
et leur dtstnbue les documents de travaIlleur permettant de 
faIre le travrul en sous-groupes 

ConseIls pour le déroulement 

Il est mdIspensable que la démarche pour le travaIl de 
comparaIson et d'mterprétatlOn se fasse en plémère pour gagner 
du temps et permettre de recueIllIr les préoccupatlOns de tous les 
partIcIpants quant au travaIl à fatre 

Document de référence 

Planrfier par le dialogue pages 8 1-8 13 

ActivIté 3 DISCUSSIOn en petIts groupes de la synthèse des 
résultas sur les EPA et la réVISIon des recommandations 

~ 45 mmutes 

Matérzel fup chart 

1) Chaque sous-groupe compare les résultats des dIfférents 
groupes d'âge et types de ménage et dégage une mterprétatIOn 
sur les contrastes obtenus, SUIvant la démarche présentée par 
le formateur dans l'actlvIté présenté (Support 72) La dISCUS­
SIon en sous-groupes est faIte avec l'aIde du supervIseur 
affecté au SIte de recherche correspondant 

2) Au bout de trente mmutes, quel que SOIt le travrul réalIsé, 
chaque sous-groupe procède à la révlSlon des 
recommandatlons en tenant compte de celles qUI ont été 
essayées et Jugées posItIves par les mères et que les enfants 
ont apprécIées Le facilItateur mVItera les partIcIpants à 
compléter eux-mêmes les éléments de motlvatlOn les plus 
Importants et les grands pomts de réSIstance concernant 
chaque recommandatIOn 
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Activité 4 Echange sur l'expérience des EP A 

~ 15 mmutes 

Matérzel panneau de visuahsatIon, cartes de couleur 

1) Dans chaque sous-groupe, le facIhtateur amme un échange sur 
les leçons appnses au cours de l'expénence de terraIn, Ille faIt 
à l'aIde du panneau de visuahsatIOn et des cartons de couleur 

2) Il dIstnbue à chaque particIpant des cartes de couleur drfférente 
afin de farre réfléchIr aux trOIS éléments d'expénence SUIvants 
"J'aI appns à " "J' aI approfondI mes connaIssances en " "Je 
m'mterroge sur " 

3) Il rappelle les règles d'utIhsatIon des cartes de visuahsatIon qUI 
servIront à noter les réponses et à afficher les résultats de la 
réflexIOn du sous-groupe pour les drffuser aux autres groupes 
EnsUIte Il laIsse chacun remphr des cartons 

4) Il commence à collecter les cartons au bout de 10 mmutes de 
réflexIOn et les affiche au fur et à mesure pour que tout le 
monde en prenne connaIssance dans le groupe 

Consetls pour le déroulement 

Après l'actIvIté, le facIhtateur arrange les cartes (regroupement et 
éhmmatIon de toutes des cartes en double) li affiche les cartes 
sur une surface assez large, susceptIble de permettre la 
visuahsatIon de l'ensembles des réponses Cette actIvIté est 
lITlportante pour permettre 

-aux particIpants de farre une évaluatIon de cheITlln 
parcourue depUIs les preITllères étapes de la formatIon 

-au formateur d'IdentIfier les pomts restés encore obscurs 
pour l'apprenant 
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Séance 2: Présenter les résultats sur 
les EPA 

~ 1 heure 45 mmutes 

ObjectIfs pédagogIques de la séance 2 

..J CIter les dIfférents éléments d'une présentatIon de la synthèse 
des résultats et exphquer leurs caractenstIques 

Activité l DIscussion en petits groupes 
pour préparer la présentatIOn des résultats 

~ 45 mmutes 

Matérzel fhp chart 

1) Chaque groupe dIscute pendant 30 mmutes pour élaborer sa 
présentatIon 

2) Le rapporteur du groupe finahse la mIse en forme de la 
présentatIOn pendant les dIx mInutes restantes, quelle que SOIt 
l'avancée des travaux, sur une grande fIche et de façon con­
CIse par mots clés 

ConseIls pour le déroulement 

Le supervIseur affecté au sous-groupe par sIte veIlle à la 
désIgnatIon d'un présIdent de séance et d'un rapporteur Il veIlle 
personnellement à la gestIOn du temps 
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Activité 2 RéflexIOn en plénière sur les 
éléments à prendre en compte dans la 
présentatIon des résultats 

~ 1 heure enVIron 

Matérzel fhp chart 

1) Le formateur mVlte un des sous-groupes à présenter ses 
résultats pendant 20 mmutes 

2) Après, Il demande à ce groupe de lIvrer ses sentIments et ses 
préoccupatIOns à propos de l'expénence vécue pendant la 
préparatIon et la présentatIon, pendant 5 1ll1nutes 

3) EnSUIte, pendant 10 1ll1nutes, Il recueIlle les observatIons des 
partICIpants et les valIde 

4) PUIS, Il faIt un braInstofllllng à partIr de la questIon SUIvante 
"quels sont les éléments à prendre en compte pour farre une 
bonne présentatIon orale des résultats?" et Il note les propOSI­
tIOns par mots clés sur la grande fiche 

5) Enfin, Il recense pendant 10 mmutes les questIons que se 
posent encore les partICIpants sur la présentatIon des résultats 

ConseIls pour le déroulement 

En 10 1ll1nutes, le formateur mtrodUIt la réfleXIOn en soulIgnant 
l'Importance de l'observatIon développée par les partICIpants 
quand un groupe exposera sa présentatIon TI mdIque également 
qu'un seul groupe exposera en plémère, les travaux des trOIS 
autres groupes seront affichés pour une pnse de connaIssance par 
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les partIcIpants de façon mdIviduelle Les facilItateurs feront le 
feed-back dIrectement au groupe concerné Il constitue sur-Ie­
champ un groupe de travaIl composé de deux représentants par 
sIte qUI sera chargé de faIre la synthe se des recommandatIOns 
révIsées dans la perspective d'adapter les conseIls alImentaIres 
de la PCIME au contexte local et de les présenter au groupe 

Séance 3 La du rédactIon du rapport 
récapltulatlf sur les EP A 

~ 1 heure 

Objectifs pédagogIques de la séance 2 

."j Citer les dIfférents éléments d'une présentatIOn de la synthèse 
des résultats et explIquer leurs caracténstIques 

ActIvIté 
sur le 

1 DISCUSSIon en petIts 
rapport récapItulatIf sur 

~ 45 mmutes 

Matértel rétroprojecteur et fup chart 

groupes 
les EPA 

1) Le formateur mVIte les partIcIpants à dIscuter en sous-groupes 
sur les elements constitutIfs du rapport, prenant en compte le 
travaIl de re cherche realIse et les resultats obtenus 

2 Au bout de 30 mmutes, Il orgamse un mIse en commun 

3) Il leur précIse qu'un document leur sera dIstrlbué après le 
Module 7 sur le sUjet 

ActIvIté 2 Exposé sur la rédactIon du 
rapport récapItulatIf sur les EP A 

~ 15 mInutes 

Matértel rétroprojecteur et fup chart 

1) Le formateur commence par présenter au rétroprojecteur les 
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éléments constltutIfs du rapport récapitulatlf sur la Support 

2) Il note, sur une grande fiche, les questlons des partIcIpants 
concernant le rapport récapttulatlf --

Documents de référence 

Planifier par le dialogue pages 8 11/12/13 

Session 2: 
résultats 

La validation des 

Séance 
valIdatIon 

IdentIfier les méthodes de 
des résultats 

! 1 heure 

Objectlfs pédagogIques de la séance 1 

--J Exphquer l'mtérêt d'une recherche contrôle et cIter les 
pnncipales tâches de la procédure 

--J ChOISIT la méthode à utlhser pour mener une recherche contrôle 

--J Rappeler les pnncipaux types d'mformateurs clés partICIpant à 
une recherche contrôle en fonctlon de la méthode utIlIsée 

--J Citer au moms deux autres méthodes de vahdatlon des résultats 
et décrue les procédures de travaIl à SUIvre 

Activité 1 Echange sur la recherche 
contrôle 

! 15 mmutes 

Matérzel fup chart 

1) Le formateur utlhse la techrnque du braInstormmg Demander 
aux partICIpants de répondre à 2 questIOns "qu'est-ce qu'une 
recherche contrôle?" et "pOurqUOI utlhser la méthode de recher­
che contrôle?" 

2) Il pose la premIère questIOn et, sur le fup chart, recueIlle au fur 
et à mesure les réponses sans les soumettre à la cntlque, pen­
dant quelques mInutes 

3) Il pose la deuxIème questlon et, sur le fup chart, recueIlle au page 
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fur et à mesure les réponses sans les soumettre a la cntlque, 
pendant quelques mInutes 

4) Il rectlfie éventuellement les réponses avec l'aide des partICI­
pants, pendant 5 mInutes 

ActIvIté 2 Exposé sur la recherche 
contrôle 

~ 30 mInutes 

Matérzel rétroprojecteur et texte a dIstnbuer 

1) Il faIt son exposé à l'aIde du Support 7 4 et également des 
Support 412 à 414 à propos les DGD 

2) Il termIne son exposé en mdIquant les éléments clés d'un plan 
de travaù 

ConseIls pour le déroulement 

Cet exposé est partIcIpatIf Le formateur expose de mamère à 
laisser les partIcIpants poser leurs questIOns éventuelles au fur et 
à mesure Le formateur aura preparé suffisamment 
d'Illustrations Un document sur la recherche contrôle plus étoffé 
que l'exposé sera dIstnbué à la fin de l'exposé 

ActIvIté 3 Echange sur les méthodes de 
valIdatIon 

~ 15 mInutes 

Matérzel fup chart et document de synthèse à dIstnbuer 

1) Le formateur encourage les partIcIpants à faire une lIste des 
dIfférentes méthodes permettant de valIder les 
recommandatlons en plus de la recherche contrôle 
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2) TI utIlIse la techrnque de la ruche pour provoquer la réfleXIon TI 
mdIque que la réfleXIon dOIt aboutIr à une lIste de méthodes 
amSI qu'à des questIons éventuelles 

3) Au bout de cmq mmutes, Il donne la parole à chacun des petIts 
groupes et mscnt les réponses sur le fup chart, et ce pendant 
cmqmmutes 

4) TI termme l'actIvIté en complétant TI vénfie SI la tenue d'un 
atelIer a été mentIonnée 

ConseIls pour le déroulement 

Aller à l'essentIel en présentant, sous forme de mots clés, la 
conclUSIOn, le détaIl se trouvant dans le document de synthèse 
remIS à la fin de cette actIvIté au partICIpant 
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le module 7 

pour 

Support 71 Page 7-20 
Un tableau pour la recapltulatlon des troIS vIsItes EPAS 

Support 7 2 Page 7-21 
La demarche a sUIvre pour faIre une synthese des resultats 
de l'examen de la IItterature et des EPA 

Support 7 3 Page 7-22 
Les elements constItutIfs du rapport recapltulatlf 

Support 7 4 Page 7-23 
Expose bref sur la recherche contrôle 
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Support 7.1: Un tableau pour la récapitulation des trois 
visites EP AS (exemple de comparaison sur 5 
ménages visités a domicile) 

L'âge 0-1 mOlS 

Recommandanons Proposées Acceptées Essayées Années Adoptées 

1 Arrêter de donner 
des lIqUIdes ou autres 5 5 5 5 5 
alIments 

2 Arrêter de donner 
5 5 5 5 5 

le blberon 

3 Relance la 
0 0 

lactatIOn 
0 0 0 
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Support 7.2: La démarche à suivre pour 
faire une synthèse des résultats de l'examen 
de la litterature et des EP A 

RécapItuler et comparer les résultats de toutes les recommandatIOns pour faIre 
ressortIr 

Les oplmons et pratIques maJontrures 

Les raisons('pourquOl') 

UtIlIser les dIfférents tableaux pour clarIfIer et récapItuler 

Montrer les modes et tendances 

FournIer des exemples des cas spécIfiques 

Interpréter les résultat,!i et formuler des recommandatIOns 

Se concentre sur les actIOns et les pnontés des programmes 

PrecautIons a prendre eVIter les biruS 

~ ~ 

PRESENTATIONDFSRESULTATS 

Préparer un rapport récapItulatIf 

FournIT les résultats dont on besoms les plamficateurs et les gestIOnanrures des programmes 

RédIger un résume analytIque, des notes de synthèse et, eventuellement, un commumqué de presse 

Recommandatlons-clées 

EtablIr les nontés pour le changement de comportement 

Orgamser un atelIer et/ou une dIffusIon des résultats 

Partager l'mformatIOn avec tous ceux qUI peuvent l'utIlIser 
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Support 
rapport 

7.3: Les éléments 
récapitulatif 

constitutifs 

Résume analytIque (a écnre a la fin de la redactIOn du rapport, 

pUIS mclure au début du rapport qUI sra dIffusé) 

Bref résumé de la méthodologIe de recherche 

DescnptIon de la populatIOn couverte par la recherche 

DescnptIOn de la SItuatIOn actuelle de nutntIOn et de santé amSI que des 

pratiques d'alImentation de l'enfant 

DescnptIOn spécIfique des motivatIOns et des pomts des resistance qUI 

provoque ou ll1rute le changment de pratIque possIble 

SuggestIOns d'une stratégie de programme 

SuggestIOns d'une stratégIe de commurncatIon 

Recommandations fmales pour la conceptIOn du programme 

du 

3-4 pages 

1-2 pages 

3-5 pages 

5-7 pages 

5-7 pages 

3-5 pages 

3-5 pages 

2-3 pages 
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Support 7.4: Exposé bref sur la recherche 
contrôle 

• La recherche contrôle utIlIse des méthodes de recherche rapIdes, comme les 

dIscuSSIOns de groupes dIngées 

• Les dIScuSSIons de groupe dIngées répresentes la pnncipale méthode de recherche 
contrôle 

• La recherche contrôle est utIle pour vénfier les résultats de la recherche exploratOIre 
et des EPA avec les personnes qUI n'ont pas encore partICIpé à la recherche 

• La décIsIOn de faire une recherche contrôle est pnse après aVOIr analysé les EPA 

• TI faut d'abord évaluer sIl'mformatIOn obtenue Jusqu'à présente devrait etre éevalué 
pour vénfler SI elle est complète 

• Etes-vous sûr que les conclUSIOns sont valIdes et applIcables à la populatIOn? 
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