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Résumé

L'instruction de la mére est généralement reconnue
comme exergant un puissant pouvoir de discrimination sur les
chances de survie des enfants. Lorsqu'il est parfois pris en
compte, I'impact de F'instruction du pére sur le destin de I'enfant
est considéré comme étant moins important et/ou agissant a titre
d'indicateur du niveau socio-économique du ménage.

A partir d'une analyse des données de I'Emis de Bobo-
Dioulasso, il ressort que l'instruction de la mére perd son pouvoir
de discrimination sur les chances de survie de 'enfant agé de un
a vingt-trois mois, lorsque I'on contréle 'effet d’un certain nombre
de variables exogénes y compris linstruction du pére.
Linstruction du pére elle, a un impact significatif, indépendant et
positif sur le destin de I'enfant.

Mots clés

Education — Survie de l'enfant — Burkina Faso
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INTRODUCTION

L'instruction de la mére est sans doute une des variables
auxquelles les auteurs se sont toujours interessés dans I'analyse
des déterminants de la mortalité des enfants.

Plusieurs études empiriques ont mis en évidence le réle
de I'éducation de la mére sur les chances de survie de leurs
enfants dans toutes les grandes régions du monde en
développement (BEHM et autres pour 'Amérique latine |

CALDWELL et autres pour I'Afrique ; COCHRANE et autres pour
I'Asie; cités par WARE, 1984).

Dans l'ensemble, on s'intéresse peu a linstruction du
pére ; quand parfois elle est prise en compte, on lui reconnait
moins un impact intrinséque que comme variable agissant a titre
d'indicateur du niveau socio-économique du ménage.

L'objectif de cet article est de cerner dans quelle mesure,
indépendamment de instruction de la mére, I'instruction du pére
joue un réle déterminant dans les différences de mortalité des
enfants (1 4 23 mois).
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BREVE REVUE DE LA LITTERATURE SUR LES
LIENS ENTRE INSTRUCTION DES PARENTS ET
SURVIE DANS L’ENFANCE

Instruction de la meére

Plusieurs types de mécanismes sont recensés dans la
littérature, qui rendent compte de l'impact positif de l'instruction
de la mére sur la survie de I'enfant. Les étudiantes ont tendance
a différer la date de la premiére conception ; cela peut constituer
un facteur important quand on sait que les naissances issues de
meéres &dgées de moins de vingt ans présentent des risques plus
élevés de déces que celles des méres de vingt a trente-quatre
ans.

Les méres instruites ont plus tendance & utiliser les
services de médecine moderne pour la prévention comme pour
les soins curatifs ; cette tendance a été démontrée dans
plusieurs grandes régions du monde en développement
(CLELAND & VAN GINNEKEN, 1988 ; ELO, 1992). On estime qu'une
femme instruite se soumet plus volontiers & I'ensemble des soins
prénataux requis, recourt toujours ou presque a un centre de
santé pour son accouchement et procéde a l'immunisation de
ses enfants par la vaccination.
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Les meéres sans instruction seraient I'objet de peu de
considération de la part des agents de I'Etat y compris le
personnel des services de santé. Une étude menée a lbadan
(Nigeria) montre que, comparativement aux analphabétes, les
patientes instruites regoivent un meilleur traitement dans les
hépitaux gouvernementaux et les centres de santé MACLEAN, cité
par CLELAND & VAN GINNEKEN, 1988). Une autre étude réalisée
a Mexico révele que les méres instruites étaient plus promptes
a conduire leurs enfants malades dans un centre de santé
(LEVINE et autres, 1985).

L'éducation formelle influence les croyances relatives aux
causes de maladie. Dans une étude réalisée en milieu rural au
Ghana, Fosu (1981) montre que !es adultes avec un niveau
minimal d'instruction (niveau primaire) ont davantage tendance
a attribuer aux maladies des causes naturelles. A l'inverse, les
adultes sans instruction estimaient majoritairement que les
maladies relevaient de causes plutdt surnaturelles.

Dans les sociétés ol le pouvoir de 'homme reste
prépondérant, I'éducation de la mére aurait des conséquences
sociales profondes. Elle fournirait a la femme un large réseau
social, de nouveaux groupes de référence, des modeles
d'autorité et une plus grande identification au monde moderne
(FRIEDL, 1982), avec en bout de ligne une plus grande volonté
d'utilisation des services de santé modemes.

L'éducation confére a sa bénéficiaire un plus grand sens de
responsabilité personnelle & s'occuper de ses enfants, contrairement
a une attitude plutét résignée et fataliste de ia mére sans instruction
(CALDWELL, 1979).
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Au plan alimentaire cependant, si une meilleure alimentation
de la femme instruite pendant la grossesse fait moins de doute, il ne
semble pas y avoir évidence d'un avantage des enfants nés de
meres instruites en ce qui concerne ia nutrition. L'allaitement
prolongé qui est généralement de mise chez les meres sans
instruction protége les enfants contre les infections. A l'inverse, les
meres instruites, du fait de leur tendance a allaiter moins longtemps,
diminuent relativement les chances de survie de leurs enfants
(DACKAM, 1985).

Si, dans 'ensemble, l'influence de linstruction de.la mére sur
la survie de l'enfant semble & présent largement établie, il reste
qu'en Afrique, certains résultats récents contredisent la thése
dominante sur lmpact de I'éducation de la mére. A partir des
données de l'enquéte de I'ford' menée & Yaoundé de 1978 & 1981,
Dackam (1985) ne parvient pas a établir une relation entre
linstruction de la mére et la mortalité infantile. Ne s'agit-il pas d’'une
anomalie due & la qualité des données ? Pour ['auteur, c'est plutét
la preuve que dans un certain contexte, I'éducation formelle peut
n'étre qu'un trés mauvais indicateur de la culture sanitaire ou
nutritionnelle.

1.— Acronyme de Institut de formation et de recherche démographiques, situé
a Yaoundé, au Cameroun
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La relation entre instruction formelle et éducation sanitaire est
trés fortement dépendante des facteurs socio-cuiturels au premier
rang desquels DACKAM retient I'appartenance ethnique. Ainsi :

. méme a propos d'une relation aussi communément
admise que l'influence de linstruction des méres sur la mortalité des
enfants, le contexte africain offre une diversité de situations qui ne
peut qu'engager le démographe et I'anthropologue a s'interroger
davantage sur l'universalité des théories les mieux établies.

VALLIN (1989, P. 423)

Les données de I'Emis de Bobo-Dioulasso nous offrent 'occasion
d'examiner a nouveau la relation.

Instruction du pére

A partir des données de 'enquéte démographique et de santé
portant sur trois pays (Bolivie, Egypte et Kenya), Stewart et
SOMMERFELT (1991) montrent que le risque de non-utilisation des
services de santé est plus grand pour les enfants issus de femmes
dont le mari est sans instruction. Certaines études ont mis en relief
I'éducation du pére comme ayant sur la survie de I'enfant un impact
égal ou supérieur & celui de I'éducation de la mére (MARTIN et
autres, 1983 ; TRUSSELL & HAMMERSLAUGH, 1983 ; ONI, 1988). En
étudiant les mécanismes & travers lesquels l'instruction du pére
influence la survie de l'enfant, certains auteurs (COCHRANE ef autres,
1980 ; UNITED NATIONS, 1985) notent une réduction de l'influence
lorsque d'autres variables sont prises en considération ; cependant
ScHULTZ (1979) pour la Colombie et FARAH & PRESTON (1982) pour
le Soudan trouvent que linclusion du revenu du pére dans leur
modéle de régression ne fait guére perdre a la variable « instruction
du pére », son niveau de signification.
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Les données a notre disposition offrent l'opportunite
d'examiner la relation entre éducation du pére et chances de survie
de l'enfant aprés controle de linstruction de la mére.

PROBLEMATIQUE

Comme signalé plus haut, la plupart des études mettant en
relation linstruction des parents et la survie de I'enfant se sont
focalisées sur l'instruction de la mére plutét que sur celle du pére.
Cet intérét pour l'instruction de la meére résulte d'une prémisse selon
laquelle, les plus gros efforts dans le domaine des soins & apporter
a l'enfant sont davantage le fait de la mére que du pére. De fait, la
division sexuelle du travail est telle, dans la plupart des sociétés
africaines, que ce sont les femmes qui s'occupent des enfants.
L'éducation du pére est de ce fait moins pergue comme un
indicateur de la qualité des soins & prodiguer aux enfants que
comme un indicateur du niveau économique du menage. Plus le
niveau d'instruction du pére est élevé, plus grand est censé étre son
pouvoir d'achat ; ce qui aurait, entre autres résultats, 'amélioration
de la qualité de I'habitation, de la consommation alimentaire et des
soins de santé que les parents peuvent payer pour ie bénéfice de
leur enfant.

Si l'instruction du pére est pergue de prime abord comme un
indicateur du niveau de vie du ménage, il n'en demeure pas moins
que celle<ci pourrait aussi refléter d'autres aspects de la vie familiale
comme les croyances sur l'origine (causes) des maladies qui
conditionnent la thérapie envisageable.
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Bien gue le pére ne soit pas souvent premier responsable
des soins de l'enfant, le fait qu'il soit instruit peut favoriser I'adoption
par la famille (dont il est en général le chef), de mesures d’hygiéne
salutaires pour les membres du ménage et en particulier pour les
enfants en bas &ge. Les connaissances acquises par le pére a
travers une éducation formelle favoriseraient sinon I'abandon, du
moins une certaine flexibilité face aux régles traditionnelles dont la
division sexuelie du travail. Le pére pourrait du fait de son
instruction, étre beaucoup plus impliqué dans I'«€levage» de 'enfant.

L'attitude du mari face a médecine modeme pourrait aussi
bien influencer la décision de la femme de recourir aux services de
santé. Les hommes ayant un niveau dinstruction élevé étant
supposés jouer un role plus accru dans les décisions qui ont trait
aux soins de I'enfant que les hommes avec moins d'instruction
(Caldwell, 1990).

DONNEES ET METHODE D’ANALYSE

Les données

Les données que nous utilisons proviennent de I'enquéte sur
la mortalité infantile dans le Sahel (Emis). Il s'agit d'un type
particulier d’enquéte & passages multiples mis au point par I'tford
pour étudier la mortalité des deux premieres années de vie. Ces
enquétes qui ont consisté au suivi d'une cohorte de naissances
annuelles jusqu'a un certain &ge ont été realisées a partir de 1978
dans un certain nombre de capitales de pays francophones
d'Afrique centrale et d'Afrique occidentale.
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En Afrique occidentale, les Emis ont été organisées sous
régide de l'lnstitut du Sahel et ont couvert trois pays : Burkina Faso,
Mali et Sénégal. Au Bukina Faso, 'Emis a couvert quatre centres
secondaires (Banfora, Bobo-Dioulasso, Koudougou et Ouahigouya).
La présente étude se limite aux données de Bobo-Dioulasso qui est
le important centre couvert par 'Emis du Burkina.

Les travaux de terrain se sont déroulés de 1981 4 1984. La
collecte a comporté deux phases : la premiére qui est celle de
linventaire initial a consisté en la constitution d'une cohorte de
naissances survenues au cours de la période allant du 1* avril 1981
au 31 mars 1982 ; la seconde phase a consisté en un suivi sur une
période de deux ans de la population préalablement soumise a
linventaire initial. Les enfants repérés a la naissance devaient étre
revus au cours de passages successifs effectués a domicile a 1, 4,
8, 12, 16, 20 et 24 mois de la naissance de 'enfant.

Quelques restrictions sont 8 mentionner quant au critere
d'eligibilité. Ont été prises en compte toutes les naissances vivantes
issues de meéres résidentes? et survenues a Bobo-Dioulasso, quel
que soit le lieu d'accouchement (formation sanitaire ou non). Ont
donc été exclues du champ d'enquéte, toutes les naissances issues
de meéres non-résidentes, ainsi que celles issues de méres
résidentes mais survenues hors de ia ville de Bobo-Dioulasso.

2. — La résidence a &té définie par rapport a une durée de présence
d'au moins six mois ou encore une durée inférieure, mais avec
intention de rester pour un séjour minimal de six mois.
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Stratégie d’analyse

Nous utilisons pour I'analyse, la méthode en temps discret de
l'analyse des biographies (Event History Analysis) et un modele de
regression logistique afin d’évaluer l'influence exercée par chaque
facteur sur les chances de survie de 'enfant.

Notre variable dépendante est représentée par la survie de
'enfant. C'est une variable dichotomique (1 ; 0). La valeur « 1 »
indique que l'enfant est décédé au cours de la période d'observation
considérée et la valeur « 0 » indique que l'enfant n'est pas décédé.
Le découpage temporel adopté correspond aux périodes
d'observation des enfants au moment de 'enquéte.

Notre échantillon est constitué des naissances qui ont
survécu (sous observation) & leur premier mois de naissance.
Signalons que la période néonatale a été exclue de notre analyse
pour des raisons de qualité des données avant un mois (BAYA,
1993).

L'observation est incluse dans la régression chaque fois que
l'enfant a été observé vivant au début d'une période donnée, puis
enregistré comme vivant ou décédé au passage suivant. Un enfant
resté en observation tout au long de la période des vingt-trois mois
(tadoncétévu a, 4, 8, 12, 16, 20 et 24 mois) sera comptabilisé
comme étant une observation indépendante pour chacune des
périodes pendant lesquelles il a été sous observation, soit un total
de six observations.
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Chaque intervalle au cours duquel la « transition » (un décés)
peut se produire est représenté dans la régression par une variable
artificielle (dummy) (sauf un qui sert d'intervalle de référence),
envisagée comme une catégorie différente d'une variable nominale.
Un coefficient de régression différent est caiculé pour chaque
intervalle. Cela permet de contréler la variation des risques due a un
temps d'exposition variable d'une période a Fautre (trois mois pour
la premiére période et quatre mois pour ies autres). De la méme
fagon, on contrdle aussi les possibles effets de la sélectivité résultant
de la déperdition de léchantiion au fii du temps (MBACKE
& LEGRAND, 1991).

La survie de I'enfant est regressée sur une série de
variables dichotomiques qui sont le sexe et le rang de naissance
de I'enfant, la gémeliité, I'age de la mére, son instruction, son
statut matrimonial, sa filiation ethnique, son statut migratoire,
Finstruction du pére et le statut socio-économique du ménage.

Pour tout prédicteur retenu, chacune de ses catégories a
été transformée en variable dichotomique parmi lesquelles une
est choisie comme référence et a laquelle les autres sont
comparées. Nous avons souvent retenu comme référence les
enfants appartenant a la catégorie modale de la variable. Nous
avons eu recours a la procédure « logit » disponible dans le
progiciel de traitement statistique « Stata » pour réaliser nos
traitements. Nous présentons dans nos tableaux deux séries de
résultats qui sont les coefficients de régression et le niveau de
signification (des probabilités) obtenu & partir d'un test bilatéral.
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Analyse empirique

Afin de permettre la comparaison entre les deux variables
— « instruction de la mére » et « instruction du pére » —, nous
avons procédé a une sélection des observations relatives aux
seuls enfants issus de méres mariées. Le tableau | donne la
proportion d'enfants nés de méres mariées par catégorie de
variable exogeéne retenue dans 'analyse.

Les Travaux de 'UERD
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TABLEAU |
Proportion d'enfants agés de 1 & 3 mois, issus
de mére mariée par catégorie de variables exogénes
considérées (EMIS/Bobo-Dioulasso, 1981-1984)

[Variable Catégorie Proportion
[Sexe eminin * 50,3
nasculin 49.7
Gémellité aissance simple * 97.0
fumeaux 3,0
Rang de naissance Dremier 15.8
lleuxiéme a cinquiéme * 55,1
Isixiéme et plus 29,1
Age de la mére noins de 2() ans 16,7
e 20 a 34 ans * 72,1
135 ans el plus 11,2
Instruction de 1a mére Isans instruction * 79,2
rimaire 16,4
secondaire et plus 44
instruction du pére sans instruction * 70,8
primaire 183
lsecondaire et plus 109
Ptalul matrimonial de la mére inion monogame * 61,4
knion polygame 38.6
IGroupe ethnique de la mére sud-ouest * 56,0
lhord-est 33,1
tres 10,9
{Statut migratoire de la mére on migrante * 263
Irésidant moins de 5 ans 27,5
résidant 5 a 9 ans 25.8
résidant 10 ans et plus 20,4
Statut socio-écon. du ménage bas * 659
ynoyen 22,8
laisé 113
INombre d’observations 5945
I* Catégorie de référence.
IN.B. Seuls les enfants Four lesquels les données sont valides pour |'ensemble des variables
Isont pris en compte icl.
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Dans le modéle 1 du tableau {I, la survie de I'enfant est
considéree comme une fonction de linstruction de la mére, du
sexe de l'enfant, de la gémellité, du rang de naissance, de
I'age de la mére, de son instruction, son statut matrimonial, sa
filiation ethnique, son statut migratoire et du statut socio-
économique du ménage. Comme on peut le remarquer,
linstruction de la mére exerce une influence significative
indépendante sur le destin de l'enfant aprés contréle des
autres variables socio-économiques et démographiques.
Autrement dit, les enfants issus de meres instruites (niveau
primaire et plus) ont significativement plus de chances de
survie entre un et vingt-trois mois, au regard de ceux dont la
mére est analphabéte toutes choses restant égales par
ailleurs.

13
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) Tableau lI:
Déterminants de la mortalité des enfants
de 1 & 23 Mois EMIS/Bobo-Dioulasso, 1981-84
(Coefficients de régression logistique)

Modéle | Modéle 2

Variable coefficient coefficient
Pére de niveau primaire -0.3733%¢*
Pére de niveau sécond. & + -0.9723%*¢
Meére de niveau primaire & + -0.2877** -0.0538
Sexe féminin 0.0344 0.0282
Géméllité 1.0828%+* 1.0662%**
Enfant de ler rang 0.1431 0.1467
Enfant de rang 6 & + 0.4354%** -0.4303¢¢*
Age mére - 20 ans 0.1716 0.1545
Age mére>34 ans -0.0497 -0.0667
Mariée 4 1 polygame 0.1749* 0.1294
Ethnie du nord-est 0.1032 0.0547
Autres ethnies -0.2510 -02621
Résidence<5 ans 0.1034 0.1067
Résidence 5-9 ans -0.0404 -0.0377
Résidence > 10 ans -0.0620 -0.0639
Classe aisée -0.6091°%** -0.4568°*
Classe moyenne -0.0842 -0.0359
Age 4-7 mois 0.2527 0.2542
Age 8 - 11 mois 0.7954%¢¢ 0.7973%¢°
Age 12-15 mois 0.2443 0.2452
Age 16-19 mois 0.2121 0.2134
Age 20-24 ans 0.2300 0.2303
Constante -4.5885%** -4 484902
Nombre d’observations 3123 33123
Effect. Des décés 446 446
Log de vraissemblance -2310.6 -2298.8
NB.: Les catégories omises sont les suivantes: pére sans_ instruction, mére sans
instruction, sexe masculin, jumeaux, rang de naissance 2 & 5, mére agée de 20 4
34 ans, mére mariée & un monogame, groupe ethnique du sud-ouest, mére non
migrante, basse strate socio-économique.
:“: significatif au seuil de l°3 ** : significatif au seuil de 5%

: sigmificatif au seutl de 10%
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Le modéle 2 du tableau |l est une reprise du
modeéle 1 auquel nous avons ajouté la variable « instruction
du pére ». La comparaison avec le modéle précedent révele
que linstruction de la mere perd énormément de son
importance aprés contrdle de l'instruction du pere. Alors
que l'instruction de la mére était statistiquement significative
dans le modéle 1, dans le modeéle 2, la variable perd son
pouvoir de discrimination. Autrement dit, il n'y a plus de
différence statistiquement significative de risque de déceés
entre enfants nés de meéres instruites et ceux nés de méres
analphabétes.

Quant 2 la variable « instruction du pére elle-méme »,
la présence des autres variables socio-économiques et
démographiques dans la régression ne semble pas
influencer le niveau de signification du coefficient qui lui est
associé (modele témoin non présenté ici). Si l'instruction du
pére est souvent considérée comme un indicateur du
niveau socio-économique du ménage, ici, la variable
« éducation du pére » demeure associée a une diminution
significative des risques de décés de I'enfant méme aprés
contrble du statut socio-économique du ménage.
L'éducation du pére a donc sa part d’influence
indépendante sur le destin de I'enfant.

Avec les données a notre disposition, il est possible
de tester si le fait pour la mére d'étre plus instruite que son
conjoint confére a celleci davantage de pouvoir au chapitre
des décisions au sein du ménage (CALDWELL, 1979 ; WARE,
1984), ce qui augmenterait les chances de survie de
I'enfant.
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Pour ce faire, nous examinons le comportement de
l'instruction de la mére dans chacune des deux catégories
d'instruction du pére (pére sans instruction et pére avec
instruction primaire).

Nous nous attendons & ce que l'instruction de la
mére ait un impact plus appréciable sur la survie de I'enfant
lorsque son niveau d'instruction est supérieur a celui de son
conjoint.

Le modéle 3 du tableau Ill concerne les naissances
issues de péres sans instruction. On s'attendrait a ce
qu'une réduction significative du risque soit associée a la
variable « mére de niveau primaire et plus ». Quant au
modeéle 4, il se rapporte aux enfants dont le pere a un
niveau d'instruction primaire. Dans ce cas, on s’attendrait
a ce que les chances de survie de I'enfant soient
significativement plus grandes lorsque la mere a le niveau
secondaire et plus. Dans les deux cas cependant, le fait
pour la mére d'étre plus instruite que son conjoint ne réduit
pas de maniére statistiquement significative les risques de
mortalité des enfants par rapport aux risques encourus par
les enfants dont la mére est moins ou aussi instruite que
son conjoint.
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Tableau Il - Déterminants de la mortalité des enfants
agés de 1 423 mois (instruction de la mére supérieure a celle
de son conjoint). Emis-Bobo-Dioulasso, 1981-1984
(coefficients de régression logistique).

Niveau d'instruction du pére
VARIABLE i
MODELE 3 MODELE 4
L‘i‘l&?ﬂ d'instruction de la Primaire ¢t plus 0,0067
Primaire -0,1040
Secondaire et plus -0,3915
Sexe féminmn 0,0580 -02152
Gémellié Ou 0,8864%** 1,1998**
Rang de naissance Premier 0,1651 0,1186
Age de la mére sxiéme et plus -04331%** -0,5188
moins de vingt ans 0,1136 0,1005
plus de trente-quuatre -0,0250 -0,6017
(2 450
Polygamnie oud 0.0974 02624
Ethnie i nord-est 0,0984 - 02233
aures 02235 -0,5427
Durée de résidence moins de cingans 0,0036 03019
eritre cirg et nevd ares -0,0234 - 05697
phas de dix ans - 0,0089 -0,1480
Classe socio-économique aisée -0.2183 0,0655
moverne -(,1088 02854
Age de I'enfant quaitre 1 sept mois 0,0380 0,1349
hudt & orce mois 0,6313%** 09194
dowce & quirce mois 00382 05342
seize & dix-nerd mois -0,1049 08106
vingt & vingt~quatre 0,0042 04058
mots
Constante -42541°* -4,8920 ***
Nombre d’observations 24585 6225
Effectif de déots ks 6
Log de vraisemblance - 19985 -3522
significetif au seui] de 10 p. cent ** significatif au seuil de S p. cent
“‘s:gmﬁmnfmsmild:lpp P
N.b. : catégories amises : mére sarts instruction, sexe mascudin, naissance simple, rang de naissance 24 5, mére
de2i a3 mariée G un monogame, WW&MMMW troxe socio-éoonom.
défuvorisée, période 1 d 3 mois.
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Afin de comprendre davantage le comportement de
linstruction du pére en fonction de celle de la mére, nous
examinons séparément la varable « instruction du pére » dans
chacune des deux catégones dinstruction de la mére (mére sans
instruction et mére avec instruction primaire et plus). L'instruction
du pere reste dans les deux cas significativement discriminante ;
influence d'autant plus déterminante que le niveau d'instruction du
pére est élevé (tabl. Iv).
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Tableau IV
Déterminants de la mortalité dans I’enfance par catégorie
d’instruction de la mére emis/bobo-dioulasso, 1981-1984
VARIABLE MODELE § | MoDELE 6
Niveau d'instruction de la mére
sans giur;m:er
Niveau d'instruction du pére primgire -03447 ** -0.5034 ¢
wdaire et =173 00 -0,6573 **
1S
Sexe Fmiiin 00734 -0,1740
Gémellité oui 10286 ¢ 1,1333 *¢
Rang de naissance premier 0,1295 0,1651
siviéme ef plus - 04019 *** -0,7355
Age de la mére moins de vingt 0,1159 03182
trente- -0,1191
Ef:«“ﬂ‘fn ., 0,6360
Polvgamie oui 02310 ** .05511°¢
Ethnie chi nordest_ 0,1180 -03310
aufres -0,1633 - 06096
Durée de résidence rlr'n%imtk cing -0,0582 03583
cing et 00301 -03267
[ L
pliss de dix ans -0,1540 03243
Qlasse socio-éoonamique aisde -0.2728 - 1,1365 *¢
maoveroe - 0.0790 0.0801
Age de 'enfamt quare & sept 0,1853 07135
it & oree mois 0,7157 *** 1,3246 *¢*
— Z
%aqm& 0,1573 08076
seize & dix-neyf 0,1299 0,7523
OIS
g G vings 0,1820 0,5881
Constante -4.4743 *** -4.7213 ***
Nombre d'observations 26215 6 908
Effectif de déoks 375 71
Log de vraisamblance -19157 -3711
* - significatif au seuil de 10 p. cent ** : significatif au seuil de 5 p. cent
**+* - significatif au seuil de 1 p. cent
N.b. : catégories omises : pére sans instruction, sexemawu]mmmwwes
rtmgdemmude5 mére de 20 & 34 ans, mérenunéedunmmogame.
du sud-ouest, mére non migrante, strate socio-économigue basse, période l
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Les autres variables qui exercent une influence décisive
sur le destin de fenfant (tabl. li) sont le statut socio-économique, la
gemellité et le haut rang de naissance. Si les deux premiéres ne
suscitent pas de surprise quant a direction de leur influence sur fa
survie de lenfant, la demiére a, quant a elle, une influence
contraire & [hypothése souvent formukée dans la littérature, a
savoir que l'insuffisance dinvestissement affectif et matériel de la
part des parents et surtout de la mére & 'endroit de 'enfant de
rang élevé de naissance compromettrait les chances de survie de
cet enfant. Il est raisonnable de penser que les naissances de
rang élevé sont surtout vulnérables au cours de la pénode
néonatale du fait du syndrome d'épuisement matemel et autres
difficultés physiologiques associées a une nombreuse matemité,
Au-dela du premier mois de naissance, l'expérience acquise par
la mére au fil des matemités précédentes contribuerait &
augmenter les chances de survie de fenfant index. Le tableau 2
nous révele par aifleurs que le facteur « &ge de l'enfant » influence

-également la survie de celui-ci. La période allant de huit & onze
mois révolus est a surveiller en particulier.
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CONCLUSION

Le tableau en annexe présente les risques relatifs de
déces de l'enfant sur la période un a vingt-trois mois associés a
chacune des modalités des variables socio-économiques et
démographiques considérées dans notre étude. L'enfant étalon
est une naissance simple, de sexe masculin, de deuxiéme a
cinquiéme rang de naissance, de mére &gée de vingt a trente-
quatre ans, non migrante, mariée a un monogame, originaire
d'une ethnie du sud-ouest, dont la mére et le pére sont sans
instruction, et né dans un ménage économiquement défavorisé.

L'instruction de la mére ne semble pas avoir, & bobo-
dioulassso, le rdle prépondérant qui lui est accordé dans la
littérature. Alors que les enfants nés de méres instruites (niveau
primaire et plus) courent 24 pour cent moins de risques que ceux
nés de meéres analphabétes lorsque finstruction du pére n'est pas
contrdlée, Favantage n'est plus que de 5 pour cent aprés controle
de feffet de flinstruction du pére. Linstruction primaire du pére est
associée & une baisse trés appréciable de 30 pour cent du risque
de mortalité ; cette baisse du nsque est de 61 pour cent lorsque le
pére a un niveau secondaire et plus. Si fon regroupe les deux
niveaux d'instruction du pére (niveau primaire et plus), la baisse
est estimée a 41 pour cent Cet impact semble tout & fat
indépendant du statut socio-économique du ménage.

Ces résuitats vont dans le méme sens que ce que
d'autres auteurs ont relevé au sujet de la relation entre education
de la mére et chances de survie de fenfant en afrique
subsahanenne ; a savoir que fimpact de féducation de la mére sur
le destin de fenfin serait plutdt ténu (hobcraft et autres, 1984 ;
MENSCH ef autres, 1985 ; HOBCRAFT, 1993).
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Au total, 1 ne semble donc pas justifié que la recherche sur
les liens entre « instruction des parents » et « survie dans
fenfance » se soit jusquici davantage focalisée sur linstruction de
la mére en négligeant celle du pére. Dans une étude menée &
bobo-dioulasso 2 la fin des années 1980, buBoIS (1990, p. 32)
fait remarquer qu'en cas de maladie de I'enfant, c'est le pére
qui décide, le plus souvent seul des soins a apporter a 'enfant
(65 pour cent des cas contre 25 pour cent pour la mére
seule). Dans un tout autre contexte, LALOU (1990), dans sa
thése utilisant les données historiques de la nouvelle-france
autour du xvi° siécle, reléve par exemple, que les enfants nés
de péres jeunes courent plus de risques que les autres de
décéder au cours de la premiere semaine. Il serait donc temps
de prendre aussi en compte davantage les caractéristiques du
pére dans I'étude de la survie des enfants.

Si la preuve venatit a étre faite que l'instruction du pere
exerce une influence capitale (aussi ou plus importante que
celle de la meére) sur le destin de l'enfant, il faudrait alors
repenser toute la stratégie de lutte pour la survie dans
l'enfance qui jusqu'ici semble mettre davantage demphase sur
la seule éducation de la mére.
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Annexe |
Risques relatifs de décés (entre 1 et 23 mois)
des enfants nés de méres mariées
(équations sans et avec [a variable « instruction du pére »)

Variable Risques relatifs
Nil\l;eau ction Primaire 0,70***
du pre gtcg?&dmm 0,39%+*
Niveau . imaire et 0,76%* 0,95
JemeRon phs
Sexe Féminin 1,03 1,03
Gémellité Qui 269%** 2,63%**
Rang de naissance %rncg\ia LI5 1,15
S{xiémc et 0,66%** 0,66%**
plus
Age de lamére Moins de 1,18% 1,16
vingt ans
Trente t['nq 0,95 0,94
ans et plus
Polygamie Qui 1,18 1,13
Ethnie Du nord-est 1,10 1,05
Autres 0,79 0,78
Durée de résidence Moins de 1,10 1,11
cmg an§
S pag 0,96 096
gxlxls’s de dix 0,94 0,94
Classe aisée 0,56%%#* 0.65%*
Moyene 0,92 0.97
Référence 1,00 1,00
Nombred'observations 33123 33123
Effectf de décis 448 446
Log de vraissemblance -2310,6 -2299.8
* - significati il de 10 pour cent ** : significatif au seuil de t
A Ss‘%&?%i}uaﬂegﬁ cﬁapf pour cent significatif au seuil de 5 pour Cen
N.b. : I’enfant de référence en est un qui a les caractéristiques suivantes : pére
sans instruction, mére sans instruction, sexe masculin, naissance simple, rang de
naissance 2 4 5, mére agée de vingt 4 trente-quatre ans, mére manée a un
monogame, groupe ethnique du sud-ouest, mére non migrante, basse strate scio-
économique.
Source : tableau II
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