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CSCOM : Centre de santé communautaire 

FMOS : Faculté de médecine et d’odonto-stomatologie 

MII:  Moustiquaire imprégnée d’insecticide 

OMS: Organisation mondiale de la santé 

PNLP : Programme national de lutte contre le paludisme 

ONG : Organisations non gouvernementales 

CPN : Consultation prénatale 

RDC : République Démocratique de Congo 

MIILDA : Moustiquaire imprégnée d’insecticide longue durée d’action  

CNRFP :  Centre national de la recherche et de formation sur le paludisme 

MILD :  Moustiquaire imprégnée longue durée 

%    : Pourcentage 

Ml : Millilitre 

Mg/Kg : Milligramme/kilogramme 

Mds : Ministère de la santé 
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                       I.  INTRODUCTION  

 

Première affection parasitaire mondiale, le paludisme menace aujourd’hui plus 

d’un milliard de personnes situées dans la ceinture de pauvreté(1). Classé 

comme problème de santé publique, il ne cesse de mobiliser décideur et acteur 

autour de sa lutte. Selon l’OMS Les estimations font état de 216 millions 

d’épisodes palustres en 2010, dont 81% dans la région Afrique de l’OMS, soit 

174 millions de cas, avec un nombre des décès  estimé à 655 000 pour l’année 

2010, dont 91% en Afrique(2). 

Au Mali, Il a été registré en 2008 dans les établissements de santé, 1.326.639 cas 

de paludisme (1.045.424 cas simples et 281.215 cas graves) dont 1328 décès, 

soit un taux de létalité de 1,00 ‰ (3). Face à cet état de choses, le 

gouvernement malien qui a le devoir de garantir la santé des populations a pris 

des mesures. En effet, dans sa politique de couverture sanitaire et par rapport 

à la déclaration d'Abuja en Avril 2000, l'Etat a adhéré à l'initiative « Faire 

Reculer le Paludisme». Dans cette optique, un plan est élaboré et porte sur les 

politiques et stratégies de lutte contre cette maladie. La priorité est accordée à 

la lutte préventive fondée sur l'utilisation massive de la MII. Ceci amène l’Etat, 

par le biais du Programme National de lutte contre le Paludisme (PNLP) et des 

formations sanitaires, à faire la promotion de la moustiquaire imprégnée 

d'insecticide à travers tout le pays. De même, des Organisations Non 

Gouvernementales (ONG) pilotent, auprès des populations, des activités de 

plaidoyer et de marketing social pour l'utilisation de la MII (4) .C’est ainsi qu’en 

collaboration avec la Direction régionale de la santé du District de Bamako et la 

Direction nationale de la santé, le PNLP a élaboré des directives pour la 

distribution et la gestion des moustiquaires imprégnées d’insecticide fournies 

par l’Etat et les partenaires. C’est ainsi que la promotion de l’utilisation des 
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moustiquaires imprégnées d’insecticide s’effectue lors des CPN pour les 

femmes enceintes et lors des vaccinations des enfants.              

Pour obtenir une bonne couverture en moustiquaires imprégnées d’insecticide 

chez les groupes cibles (enfants moins de 5 ans et femmes enceints), le gouver-

nement du Mali a encouragé le secteur privé à importer le maximum de mousti-

quaires et d’insecticides, et ne cesse de déployer des efforts afin de promouvoir 

son usage. Cependant plus de 506.545 moustiquaires imprégnées d’insecticide 

ont été distribuées par l’Etat et ses partenaires en 2006(5). En 2007, ce sont 

2.982.346 MI qui ont été distribuées lors de la <<campagne intégrée>> de 2007 

(5), ce qui fait qu’aujourd’hui 81,7% des ménages ont au moins une mousti-

quaire à domicile , ce qui permet à 78,5% des femmes en grossesse et à 74% des 

enfants de moins de cinq ans de dormir protégés (6) .  

 Nonobstant toutes ces dispositions pour une mobilisation sociale et un change-

ment de comportement favorable à l'emploi de la moustiquaire imprégnée d'in-

secticide, le paludisme persiste toujours. En termes clairs, la MII est peu ou mal 

utilisée au niveau des ménages.  Devant cette situation une question se pose : 

Pourquoi l’adoption de cet instrument comme moyen de prévention du palu-

disme n'est elle pas encore  bien intégrée dans les habitudes des ménages ?  

Ainsi au cours de notre recherche, nous tenterons d’étudier les perceptions cultu-

relles liées à l’utilisation de la moustiquaire imprégnée chez notre population 

cible à Samé. 
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 II  Approche théorique 

2.1 Revue critique de la littérature 

 

Apres  l’échec du programme d’éradication du paludisme qui s’est heurté à la 
résistance de l’Anophèle aux  insecticides organochlorés et à   la   chimio pro-
phylaxie médicamenteuse, l’OMS (2010) a recommandé d’autres stratégies pour 
lutter contre cette maladie :                                                              

-la prévention pendant la grossesse et la prise en charge des cas chez les enfants 
de moins de cinq ans et les femmes enceintes,                                                                          
- la lutte anti-vectorielle (lutte préventive) basées sur l’utilisation des Mousti-
quaires Imprégnées d’Insecticide (MII), ou la Pulvérisation Intra-Domiciliaire 
(PID).,                                                                                            

- la communication et la mobilisation sociale (7).                                                                         
Notre travail porte sur la deuxième stratégie de prévention : l’utilisation des 
moustiquaires imprégnées d’insectide.                                                                                 
D’apres une faite par Kalebo en 2009,Ces moustiquaires se sont avérées  contri-
buer à la réduction de  la mortalité due au paludisme d'en moyenne 18 %  chez 
les enfants en Afrique subsaharienne et à accroître la proportion de meilleures 
issues de la grossesse. Cette méthode est la moins chère et la plus efficace des 
moyens de prévention identifiés (8). 

Plusieurs recherches menées depuis 1988 à ce jour, ont mis en évidence l'effica-
cité des moustiquaires imprégnées dans la lutte contre le paludisme, notamment 
au Burkina Faso, au Cameroun, en Gambie, en République Démocratique du 
Congo, au Kenya, au Ghana, au Bénin et en Côte d'Ivoire. Ces études ont pro-
duit des données convaincantes sur l'efficacité de ces moustiquaires imprégnées 
par rapport aux coûts de chaque décès évités que Aikins  estimait en 1995 à plus 
de 600 dollars américains (9).  
.  
En 2009 en Guinée Conakry, une enquête du Ministère de la Santé  rapportait 
que seuls 28,1% des enfants de moins de 5 ans, et 24,7% des femmes enceintes 
avaient dormi sous une moustiquaire (imprégnée ou non) la veille de l’enquête 
(10).  
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En 2006 au Bénin, Djegui  rapportait que 41% d’enfants de moins de 5 ans et 
31,67% des femmes enceintes avaient dormi sous des moustiquaires imprégnées 
distribuées gratuitement (11). 
 
En 2008 en République Démocratique du Congo, Akilimali , indiquait un taux 
de 43,1% chez les enfants de moins de 5 ans ayant passé la nuit sous MII (12). 
 
En Juin 2009, Dieng  rapportant les données de l'OMS au niveau de la région 
Africaine sur la lutte contre le paludisme en 2008 indiquait que dans cette région 
abritant 43 % des populations exposées au risque de paludisme, en moyenne 34 
% des ménages possèdent au moins une MII. Toutefois, 23 % seulement des en-
fants de moins de 5 ans l’utilisent (13).                                                                                                                            
 
Au Mali 100% de la population est à risque du paludisme, et le paludisme est 
l’une des principales causes de la morbidité et de la mortalité chez les enfants de 
moins de 5 ans et les femmes enceintes (6).  
 
La promotion et l’utilisation de MII a toujours été une intervention prioritaire du 
Mds. Jusqu’en 2011, la stratégie du PNLP visait à atteindre un taux de 80% 
d’utilisation des MII parmi les enfants de moins de cinq ans et les femmes en-
ceintes (6).                                                                                                             
 
Une nouvelle politique du Mds adoptée en juillet 2006 supporte la distribution 
gratuite de MII aux femmes enceintes lors de la première consultation prénatale 
et aux enfants de moins de cinq ans après la vaccination anti rougeoleuse ou au 
cours de la consultation des enfants sains.  
Les canaux majeurs de distribution de MII au Mali sont :                                  
(1) le secteur sanitaire public dans les CSCOM au cours de services de routine 
de CPN et de PEV ; et (2) le secteur privé, à travers la vente par des détaillants 
locaux (surtout à Bamako et dans des zones urbaines). Selon la nouvelle poli-
tique, les moustiquaires distribuées à travers le secteur public doivent être des 
MILDs, clairement distinguées de celles vendues de manière commerciale.  
 
Entre 2003 à 2006, près de deux millions de moustiquaires (MILD et celles qui 
ne sont pas traitées) ont été distribuées grâce à l’appui des donateurs et des 
ONGs.  
 

 

 

La campagne intégrée de décembre 2007 
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Pour renforcer la lutte contre le paludisme et réduire la morbidité et mortalité 
chez les enfants de moins de 5 ans, en particulier celles dues à la rougeole et au 
paludisme, le gouvernement du Mali, avec ses multiples partenaires internatio-
naux, a mis en œuvre une campagne nationale de distribution de moustiquaires à 
effet durable (MILD), jumelée à la campagne de vaccination contre la rougeole 
et la poliomyélite, du 13 à 19 décembre 2007. La campagne a eu le but de proté-
ger plus de 2,8 millions d’enfants de 0 à 5 ans contre la rougeole, la poliomyé-
lite, la carence en vitamine A, les vers intestinaux, et le paludisme.  
Cette campagne connue sous l’appellation de la « Campagne intégrée» a combi-
né plusieurs stratégies. C’est la première fois au Mali que les cinq interventions 
sont offertes lors d’une seule campagne. Pour le Ministère de la Santé et ses par-
tenaires techniques et financiers, l’intégration des activités permet d’établir une 
synergie pour les interventions complémentaires. Pendant cette campagne les 
femmes en post-partum immédiat étaient aussi ciblées: elles ont reçu la Vita-
mine A et l’albendazole.  
Environ 2.8 millions d’enfants de moins de 5 ans ont bénéficié de cette cam-
pagne. Ainsi, plus de 2.3 millions des moustiquaires imprégnées ont été distri-
buées pour prévenir le paludisme dans au moins 7 régions du pays.   
   
Huit mois après la campagne intégrée, un rapport final sur l’évaluation de la 
possession et de l’utilisation des moustiquaires imprégnées d’insecticide long 
durée a été conduit. L’enquête réalisée du 9 au 23 Aout 2008 avait pour but 
principal l’obtention des informations représentatives de toute la population 
pour démontrer la  possession et l’utilisation des moustiquaires imprégnées 
d’insecticides (MIIs) au niveau des ménages. Trois milles sept cent cinquante-
sept (3757) des ménages étaient enquêtés, La possession de MIIs au niveau na-
tional est de 81.7% (IC 79.5-83.8). Au niveau national le taux de suspension des 
MIIs était de 76.9% (IC 74.5-79.3). L’utilisation des MIIs au niveau national est 
de 78.5% (IC 76.0-81.0) pour les enfants de moins de cinq ans, et 73.9% (IC 
68.7-79.0) pour les femmes enceintes (6). 
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2.2 -Justification de l’étude 

 

La santé est un capital qu'il faut chercher à préserver à tout prix. La maladie af-
fecte cruellement le corps ainsi que d'autres aspects de la vie. De ce fait, il serait 
judicieux d'étudier les voies et moyens de la prévenir. Au Mali, on ne saurait 
parler de maladie sans se pencher sur le paludisme qui est un fléau très impor-
tant.  

Une telle maladie est menaçante pour le développement de notre pays. Cette as-
sertion est d'autant plus vraie que les périodes d'invalidités et les décès prématu-
rés dont il est à l'origine diminuent fortement la force de travail du pays. Il de-
vient alors impérieux d'envisager les moyens actuellement utilisés pour com-
battre ce fléau.  

Ainsi, dans le cadre de la lutte contre cette maladie, il y a la possibilité d'un trai-
tement curatif qui peut donner des résultats concluants. Mais, compte tenu de 
son caractère répétitif, de sa cherté et du niveau actuel de la résistance du germe 
aux produits chimiques, la lutte préventive serait la meilleure solution.  

La seule méthode immédiate s'avère la protection physique contre le moustique. 
Pour cela, la possibilité est donnée d'utiliser toute une gamme de produits. Mais, 
le seul qui reste prometteur et vraisemblablement sans inconvénient sur la santé 
humaine est la MII. Elle chasse et tue les moustiques tout en protégeant l'indivi-
du. Elle est, pour le moment, la méthode la plus efficace et la plus pratique 

Et pourtant malgré, la <<campagne intégrée>> de 2007 et la distribution des MII 
aux groupes cibles (enfants de moins de cinq ans et les femmes enceintes) lors 
des CPN et vaccination, la situation épidémiologique du quartier de Samé reste 
dominée par le paludisme. Il est le premier motif de consultation, et de 2007 à 
2010, on a assisté à une augmentation progressive et annuelle du taux de préva-
lence du paludisme  qui est passé de 22,35% en 2007(14) à 58,55% en 2010(15).  
Il serait alors judicieux de voir le degré de connaissance, d'attitude et de pratique 
vis-à-vis de ce produit afin de comprendre les difficultés liées à son adoption et 
d'attirer l'attention des autorités locales sur les mesures à envisager à ce sujet. 

 Etant également mon quartier de résidence, de ce fait, il nous offre une certaine 
facilité dans les contacts pour la collecte des données. 
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2.3- But de l’étude. 

Contribuer à la réduction de la mortalité et de la morbidité dues au paludisme à 

travers l`usage des moustiquaires imprégnées d`insecticides à Samé 

 

 

 

 

2.4. Hypothèses de l’étude 

- Les habitants de Samé ont une certaine connaissance de l’utilisation des  MII, 

- les habitants de Samé ont une perception sociale de l’utilisation des MII, 

- l’utilisation des MII présente des barrières culturelles chez les habitants de 

Samé. 
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2.5 - Objectifs de l’étude. 

 

 

2.5. 1- Objectif général 

Etudier l`utilisation des moustiquaires imprégnées d`insecticide et les barrières 

culturelles liées à celle-ci chez la population dans le quartier de Samé. 

 

2.5.2 - Objectifs spécifiques 

- Evaluer le niveau de connaissance de la population de Samé sur le paludisme, 

-décrire la perception des habitants sur l’utilisation de la moustiquaire dans le 

quartier de Samé, 

- identifier les barrières culturelles liées à l’utilisation de la moustiquaire chez la 

population de Samé. 
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III. GENERALITES  

  

3. 1 . MOUSTIQUAIRE :  

    3.1. Définition : 

Une moustiquaire est un grillage en métal, en plastique ou en fibre de verre ou 

un tissu à mailles fines, telle la gaze ou la tulle, qu'on adapte aux cadres des 

fenêtres et des portes que l'on veut laisser ouvertes (en été ou sous climat chaud) 

pour empêcher les moustiques et autres insectes volants de pénétrer dans les 

habitations ou les locaux de travail. On les utilise aussi pour envelopper les lits, 

les berceaux..., toujours pour éviter les intrusions d'insectes, la nuit ou le jour. 

C'est un accessoire particulièrement utile comme protection contre les insectes 

vecteurs de maladies (Fièvre jaune, malaria, etc.), notamment dans les pays où 

ces maladies sont endémiques. 

Dans les zones à risque, les moustiquaires sont parfois imbibées d'un répulsif, 

d'un insecticide ou de spores de champignons pathogènes pour les insectes tels 

Metarhizium anisopliae ou Beauveria bassiana. 

Les moustiquaires sont un élément important en camping.  

Moustiquaires imprégnées  

Les premiers exemplaires de moustiquaires imprégnées en insecticides datent de 

1983. Elles permettent de pallier les défauts d'étanchéité (par brèche mécanique 

ou par mauvaise utilisation). Les modèles initiaux utilisaient des pyréthrinoïdes 

comme insecticide et répulsif. Ils devaient être étalés manuellement sur la toile 
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de la moustiquaire et étaient de courte durée de vie, s'en allant en particulier 

après quelques lavages. Depuis les années 2000, L'imprégnation est faite au 

cours du processus de fabrication avec une durée d'efficacité annoncée de 

plusieurs années. L’apparition de moustiques résistants aux pyréthrinoïdes pose 

cependant problème. Cela reste cependant un élément important pour la 

prévention du paludisme (16).  

3.2.- Matériels utilisés  

3.2.1- Tissus 

Divers types de tissus sont utilisés dans la fabrication des moustiquaires. Les 
plus courants sont : le coton, le nylon, le polyester, le polyéthylène, le polypro-
pylène, et les mélanges de coton et de fibres synthétiques. Ces tissus sont soit 
tricotés, soit tissés pour fabriquer le filet qui sert à faire des moustiquaires. Il est 
à signaler que les qualités d'aptitude à l'imprégnation et à l'emploi de la mousti-
quaire dépendent de la nature du tissu ayant servi à la confession. Les mousti-
quaires en polyester et en nylon sont légères et souples. Elles peuvent donc être 
bien essorées après le trempage. Si ceci permet d'éviter le gaspillage de l'émul-
sion lorsqu'on les fait sécher par contre avec le coton le cas est différent, car 
même si le tissu a été fortement essoré, la solution d'insecticide coule. Il faut 
remarquer aussi que les moustiquaires en polyéthylène et celles en polypropy-
lène qui ont des fibres épaisses et raides sont difficiles à essorer. 

D'une manière générale, la préférence est donnée aux tissus synthétiques multifi-
laments comme le nylon et le polyester. Ils sont plus faciles à imprégner, absor-
bent moins d'insecticide et sont plus durables tout en offrant une meilleure aéra-
tion aux utilisateurs.  

3.2.2. Modèles de moustiquaires 

Divers modèles de moustiquaires sont disponibles. Les formes assez répandues 
sont le modèle rectangulaire et le modèle conique. 

3.2.2.1- La moustiquaire rectangulaire 

Elle peut être accrochée au lit grâce à des ficelles ou des cadres. Elle est plus 
spacieuse et offre plus de chance pour que le dormeur ne la touche surtout  
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quand ils sont plusieurs à l'intérieur. Les moustiquaires rectangulaires sont plus 
rencontrées que les autres formes. 

3.2.2.2 La moustiquaire conique 

La moustiquaire de forme conique est plus facile à suspendre et à replier. Elle 
semble plus adaptée et est utile dans les petites pièces où les lits peuvent servir 
de sièges ou de tables dans la journée. 

Il convient de signaler qu'à l'intention des voyageurs, des moustiquaires co-
niques de marques Spider, Traker en forme de pyramide et solo en forme de 
coin sont disponibles. 

3.2.2.3- Couleur 

  Les moustiquaires couramment rencontrées sont de couleur rose, verte, bleue et 
blanche. Les gens ont une préférence pour les moustiquaires blanches le plus 
souvent même si elles sont plus salissantes que celles qui sont colorées. 

3.2.2.4- Insecticides 

Les insecticides utilisés pour l'imprégnation doivent répondre aux spécifications 
de l'OMS. En outre, ils doivent être enregistrés et acceptés par le pays. Le choix 
d'un type d'insecticide dépend de la sensibilité du vecteur, de l'efficacité, de la 
disponibilité, du coût et des ressources. 

S'agissant des types de produits, nous pouvons retenir que ceux qui conviennent 
le mieux au traitement des moustiquaires sont les pyréthrinoïdes synthétiques et 
le pseudi-pyréthrinoïde etofenprox. Ils présentent l'avantage d'être facilement 
absorbables par les tissus et ont une action rapide. Nous pouvons citer les 
exemples suivants : permétrine, deltamethrine, lambdacyhabothrine, etofenprox 
... etc (17). 

 

 

 

 

 



Stratégie de lutte contre le paludisme : Utilisation des moustiquaires imprégnées 
d’insecticides au sein des ménages de  Samè en commune III du District de Bamako. 

 

Thèse de médecine 2012 – 2013 Marguerite SANGARE 26 

1                                                                     2 

Modèle PermaNet° 2.0satisfait à la spécification 333/ LN del’OMS. 

1= forme conique                                       2= forme rectangulaire 

Figure 1 : Différentes forme de moustiquaire imprégnée d’insecticide 
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4 .Traitement et utilisation des moustiquaires imprégnées d’insecticide (18). 

 

Comment traiter les moustiquaires  

Toutes les moustiquaires doivent être traitées par trempage dans des cuvettes 

ou des sacs en plastique contenant l’insecticide mélangé avec de l’eau. 

Voici les étapes pour : 

• Le traitement des moustiquaires à domicile : chaque propriétaire peut traiter 

toutes ses moustiquaires à l’aide de kits d’imprégnation achetés dans les 

boutiques ou dans les centres de santé. 

• Le traitement en série des moustiquaires peut être fait par le personnel 

formé : 

— dans les centres d’imprégnation fixes dans lesquels les utilisateurs peuvent 

faire traiter ou retraiter leur moustiquaire, 

— pendant les campagnes communautaires qui s’occupent du retraitement une 

ou deux fois par an, de préférence avant la saison des pluies, ou 

— par des équipes mobiles qui proposent le traitement ou le retraitement dans 

de nombreux sites tels que les centres de santé, les marchés ou à domicile. 

Le traitement à domicile  

Etapes pour le traitement de la moustiquaire 

Réunissez l’équipement nécessaire 
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L’équipement nécessaire comprend : moustiquaire, insecticide, cuvette ou sac 

plastique, équipement de mesure, savon et gants. 

• Assurez-vous que la moustiquaire est propre. 

• Il est préférable de traiter la moustiquaire à l’extérieur et à l’ombre. 

Si vous devez traiter la moustiquaire à l’intérieur, ouvrez les fenêtres. 

La quantité d’eau nécessaire dépend du matériau avec lequel la moustiquaire a 

été faite. 

Quelle que soit la taille et la forme de la moustiquaire : 

• Pour une moustiquaire synthétique (polyester, nylon), ajoutez 1/2 litre 

d’eau, 

• Pour une moustiquaire en coton, ajoutez 2 litres d’eau. 

Si l’insecticide est fourni avec un dispositif pour mesurer l’eau, utilisez-le. 

Sinon, utilisez un récipient qui convienne, pourvu qu’il ne serve pas pour la 

nourriture, la boisson ou pour les médicaments ou épaisse, il sera peut être 

nécessaire de rajouter de l’eau. 

Préparation de la solution : 

Versez la quantité d’eau nécessaire dans une cuvette ou dans un sac plastique 

La quantité d’insecticide ou « dose » nécessaire pour traiter une moustiquaire 

peut se présenter sous forme de comprimé ou de liquide (en flacon ou en 

sachet). Mélangez une dose d’insecticide dans l’eau pour traiter une 

moustiquaire, quelle que soit sa taille. 

Comprimé, Flacon, Sachet. 

Utiliser uniquement les insecticides recommandés pour le traitement des 
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moustiquaires. 

Ajoutez la dose correcte d’insecticide, Bien mélanger l’eau et l’insecticide 

Dépliez bien la moustiquaire et plongez-la dans la cuvette ou dans le sac en 

plastique avec la solution d’insecticide que vous avez préparée. 

Brassez suffisamment la moustiquaire pour bien l’imprégner en totalité 

Si vous la tordez trop fort comme un vêtement, vous perdrez de l’insecticide. 

Sortez la moustiquaire et essorez-la doucement 

Le contact direct de la peau avec l’insecticide contenu sur une moustiquaire 

encore humide peut causer des irritations passagères. 

Elles sont sans danger, même pour les très jeunes enfants. 

Après le traitement, la moustiquaire peut sentir l’insecticide. 

Cette odeur s’en va en quelques jours et elle est sans danger pour les personnes 

dormant sous la moustiquaire. 

Le traitement est efficace même si l’insecticide n’a pas d’odeur. 

Etendre la moustiquaire à plat. 

Plus tard, vous pourrez ensuite suspendre la moustiquaire pour terminerle 

séchage. 

Faites sécher la moustiquaire imprégnée à plat et de préférence à l’ombre. 

S’il vous reste de la solution, vous pouvez également imprégner vos rideaux. 

Sinon, versez ce mélange dans les latrines ou dans un trou, mais jamais dans les 

mares, les rivières, la maison ou les abris pour les animaux. Ne gardez jamais le 

mélange eau et insecticide. 
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Lavez tout le matériel utilisé à grande eau avec du savon 

Détruisez les emballages et les sacs plastiques pour qu’ils ne soient pas réutilisés 

; enterrez-les avec les gants 

Lavez-vous les mains avec du savon. 

Les insecticides employés pour le traitement des moustiquaires sont sans danger 

pour l’homme s’ils sont utilisés correctement. 

Portez des gants lorsque vous manipulez les insecticides ou la moustiquaire 

mouillée. 

En cas d’éclaboussure d’insecticide sur la peau, lavez immédiatement à l’eau. 

L’insecticide peut provoquer une irritation passagère de la peau. Elle est sans 

danger et disparaît rapidement. 

En cas d’éclaboussure d’insecticide dans les yeux, rincez-les tout de suite à 

grande eau, avec de l’eau propre. (20) 

 

Le traitement en série 

Etapes pour le traitement des moustiquaires 

Réunissez l’équipement nécessaire 

L’équipement nécessaire comprend : moustiquaires, insecticide, cuvette ou sacs 

plastique, équipement de mesure, gants, une bâche plastique et du savon. 

• Assurez-vous que les moustiquaires sont propres. 

• Il est préférable de traiter les moustiquaires à l’extérieur. Si vous devez traiter 

les moustiquaires à l’intérieur, ouvrez les fenêtres. 
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L’utilisation de gants de protection est particulièrement importante pour toute 

personne traitant régulièrement un grand nombre de moustiquaires. 

Mettez des gants de protection avant de traiter les moustiquaires 

Si l’insecticide est fourni avec un dispositif pour mesurer l’eau, utilisez-le. 

Sinon, utilisez un récipient qui convienne, pourvu qu’il ne serve pas après pour 

la nourriture, la boisson ou les médicaments. 

Si la moustiquaire est très grande ou épaisse, il sera peut-être nécessaire de 

rajouter de l’eau. 

 

Préparation de solution 

Quelle que soit la taille et la forme des moustiquaires : 

• Pour une moustiquaire synthétique (polyester, nylon…) : prendre 1/2 litre 

d’eau, 

• Pour une moustiquaire en coton: prendre 2 litres d’eau.  

 

Quantité d’insecticide pour traiter une moustiquaire 

Insecticide Dose pour une moustiquaire 

 

Deltamethrin (K-Otab) 25% WT 1 comprimé 

Deltamethrin 1% SC 40 ml 

Lambdacyhalothrin 2,5% CS 10 ml 
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Alphacypermethrin 10% SC 6 ml 

Alphacypermethrin 6% SC 10 ml 

Cyfluthrin 5% EW 15 ml 

Etofenprox 10% EW 30 ml 

Permethrin 10% EC 75 ml 

La dose pour une moustiquaire peut se présenter sous forme de comprimé, ou de 

liquide dans un flacon, ou en sachet. Mélangez à l’eau une dose d’insecticide 

pour traiter une moustiquaire, quelle que soit sa taille.  

 

Mesurez et ajoutez la dose correcte d’insecticide 

La quantité d’insecticide ou « dose » nécessaire pour traiter une moustiquaire 

dépend du type d’insecticide utilisé (voir tableau ci-dessous). 

Bouteille avec auto- doseur… ... bouteille sans auto- doseur 

L’insecticide liquide peut aussi se présenter sous forme d’une bouteille munie 

d’un doseur. En appuyant sur la bouteille, remplir le doseur avec la dose 

nécessaire pour traiter une moustiquaire. 

Si l’insecticide est conditionné dans une bouteille sans doseur ou dans un bidon, 

pour mesurer la dose nécessaire, utilisez un récipient gradué pourvu qu’il ne 

serve pas après pour l’alimentation ni pour les médicaments.  

Comment traiter 3 moustiquaires synthétiques  

Pour traiter plusieurs moustiquaires en série, multipliez le volume d’eau et la 

quantité d’insecticide nécessaires pour une moustiquaire par le nombre de 

moustiquaires à traiter. 
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Par exemple : pour traiter 3 moustiquaires synthétiques, mesurez le volume 

d’eau pour traiter ces 3 moustiquaires, soit : 

1/2 litre + 1/2 litre + 1/2 litre et ajoutez trois doses d’insecticide.  

Pour traiter plusieurs moustiquaires en série : 

Ne mélangez pas les moustiquaires synthétiques et les moustiquaires en coton 

dans le même bain de traitement. 

Evitez de mélanger dans le même bain de traitement les moustiquaires usagées 

appartenant à différentes familles. Les traiter individuellement ou regrouper les 

moustiquaires appartenant à une même famille. 

Si vous les tordez fort comme un vêtement, vous perdrez de l’insecticide. 

Traitement des moustiquaires 

Trempez les moustiquaires dans la cuvette ou le sac en plastique avec l’eau et 

l’insecticide. 

Brassez les moustiquaires suffisamment pour bien les imprégner en totalité. 

Sortez les moustiquaires une à une et essorez-les doucement pour ne pas perdre 

de l’insecticide. 

Etendre les moustiquaires à plat sur des bâches 

Plus tard, vous pourrez suspendre les moustiquaires pour terminerle séchage. 

Le contact direct de la peau avec l’insecticide contenu sur une moustiquaire 

encore humide peut causer des irritations passagères. 

Elles sont sans danger, même pour les très jeunes enfants. 

Après le traitement, la moustiquaire peut sentir l’insecticide. 
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Cette odeur s’en va en quelques jours et elle est sans danger pour les personnes 

dormant sous la moustiquaire. 

Le traitement est efficace même si l’insecticide n’a pas d’odeur. 

Faites sécher les moustiquaires imprégnées de préférence à l’ombre. 

Enterrez les sachets ou flacons vides après le traitement des moustiquaires 

Sinon, versez ce mélange dans les latrines ou dans un trou, mais jamais 

Jetez ce qui reste de solution dans les latrines… 

S’il vous reste de la solution, vous pouvez également imprégner vos rideaux 

S’il reste du mélange eau et insecticide, utilisez-le pour y tremper les rideaux. 

Après le traitement .des moustiquaires enlevez les gants 

Gardez les gants pour laver la cuvette. 

Lavez soigneusement vos mains et l’équipement à grande eau avec du savon 

Après le traitement des moustiquaires 

Lavez-vous les mains 

Rangez l’insecticide restant : 

• Dans son emballage d’origine 

• Dans un endroit sombre 

• A l’abri des enfants . 
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Mesures de sécurité à prendre lors de l’utilisation des insecticides 

Les insecticides employés pour le traitement des moustiquaires sont sans danger 

pour l’homme s’ils sont utilisés correctement. 

En cas d’éclaboussure d’insecticide dans les yeux, rincez-les tout de suite à 

grande eau, avec de l’eau propre. 

En cas d’éclaboussure d’insecticide sur la peau, lavez immédiatement à l’eau. 

L’insecticide peut provoquer une irritation passagère de la peau. 

Elle est sans danger et disparaît rapidement. 

Portez toujours des gants lorsque vous manipulez les insecticides ou les 

moustiquaires mouillées.  

 

Comment utiliser les moustiquaires imprégnées  

Installation des moustiquaires imprégnées si l’on dort à l’intérieur. 

Une fois la moustiquaire traitée et séchée, accrochez-la aux murs ou au plafond, 

au-dessus du lit ou de la natte de couchage. 

Pour éviter que les moustiques ou autres insectes ne rentrent dans la 

moustiquaire, veillez à la border sous le matelas ou bien laissez-la toucher 

uniformément le sol. 

Ne faites pas de feu près d’une moustiquaire, elle pourrait s’enflammer. 

Si l’on dort à l’extérieur Placez la moustiquaire au-dessus de la natte de 

couchage ou du lit, accrochée à des piquets disposés à chaque coin ou sous un 

arbre. 

Bordez la moustiquaire ou assurez-vous qu’elle touche le sol uniformément. 
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Suspension de la moustiquaire à l’intérieur 

Ne laissez pas la moustiquaire exposée au soleil dans la journée, le soleil détruit 

l’insecticide. 

Réparez les moustiquaires trouées 

Lavez les moustiquaires délicatement et le moins souvent possible. 

Le lavage enlève l’insecticide de la moustiquaire. 

Lavez doucement les moustiquaires imprégnées avec de l’eau froide et du savon. 

Evitez les lavages vigoureux et fréquents. Il faut toujours laver une moustiquaire 

avant de la traiter. 

Ne jamais laver ni rincer une moustiquaire imprégnée dans les rivières, les lacs 

ou les mares 

L’insecticide provenant de la moustiquaire peut être dangereux pour les jeunes 

poissons. Videz toujours l’eau de lavage et de rinçage dans les latrines ou sur le 

sol, à l’écart des habitants ou des animaux. 

Si une moustiquaire est déchirée, raccommodez-la pour empêcher les 

moustiques ou autres insectes de pénétrer à l’intérieur.  

 

Quand retraiter les moustiquaires ? 

A chaque lavage, une partie de l’insecticide des moustiquaires imprégnées s’en 

va. Sauf pour les moustiquaires imprégnées à action durable, la moustiquaire 

doit être à nouveau traitée après trois lavages ou au moins une fois par an, même 

si elle n’a pas été lavée. 

Retraitez la moustiquaire avec l’insecticide après trois lavages ou au moins une 
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fois par an. 

Dans les régions où il y a des moustiques toute l’année, vous pouvez traiter les 

moustiquaires deux fois par an. 

Le meilleur moment pour retraiter la moustiquaire est juste avant la saison des 

pluies. 

Traitez la moustiquaire de préférence juste avant la saison des pluies. 

Utilisez la moustiquaire imprégnée chaque nuit, pendant toute l’année, même si 

vous ne voyez ou n’entendez pas le bruit des moustiques. 

Vous ne savez pas quand un moustique qui transmet le paludisme peut vous 

piquer. 

Tout le monde doit dormir sous la moustiquaire imprégnée, spécialement les 

femmes enceintes et les enfants de moins de cinq ans 

Qui doit utiliser une moustiquaire imprégnée ? 

Tout le monde doit dormir sous une moustiquaire imprégnée. Mais ce sont 

surtout les femmes enceintes et les enfants de moins de cinq ans qui risquent le 

plus de mourir de paludisme. 

N’oubliez pas : 

• La moustiquaire doit être traitée avec un insecticide au moins une fois par an. 

• Evitez les lavages fréquents. Chaque lavage de la moustiquaire imprégnée 

élimine l’insecticide. 

• Dormez sous une moustiquaire imprégnée chaque nuit, même si vous ne voyez 

pas ou n’entendez pas de moustique. 

• Protégez-vous ainsi que votre famille des moustiques et du paludisme.  
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IV. DEMARCHE METHODOLOGIQUE  

  

1- Cadre d’étude :   

Notre étude s’est déroulée dans le quartier de Samé, du centre secondaire de 

Samé en commune III dans le  District de Bamako, capitale administrative, 

politique et économique du Mali .Le quartier est dirigé par un chef de quartier 

assisté d’un conseil de quartier composé de cinq membres. 

Située entre Kati et Niomirambougou, le quartier de Samé est limité au Nord par 

Sirakoro Dounfing,auSud par Niomirambougou et Lassa, à l’Est par Minkoungo 

et à l’Ouest par Diagoni. D’après les notables, le quartier s’appellerait Faraba : 

en ce moment une vieille du nom soumba y habitait avec son mari dans une 

petite case près de la route. Des habitants du village Koulouniko qui travaillaient 

à Bamako ont souhaité s’installer prés de la vieille seulement pendant 

l’hivernage pour éviter de prendre des risques lors des traversées du marigot 

séparant Bamako de leur village. Conformément à la tradition, ils sont allés 

demander l’autorisation aux chefs de familles de Minkoungo propriétaire des 

terres. Ainsi ces chefs de familles se sont rendus à Koulouniko pour leur donner 

leur accord de principe ; alors plusieurs familles de Koulouniko se sont 

installées dans le site actuel. C’est dans les années 1957 que cette occupation a 

eu lieu. Les premières familles venues s’y installées sont les Diakité et les 

Coulibaly.  

 Samé est traversé par <<Dounfing>> qui est un trou d’eau dans la colline et qui 

sert de source à la rigole de Faraba.  

Selon une estimation de la DRPS du district de Bamako en 2005, la population 
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de Samé était estimée à 2843 habitants, regroupés au sein de 359 ménages dans 

196 concessions. Elle était composée de toutes ethnies du Mali. 

Les religions qu’on y trouve sont : l’Islam, le Christianisme, et l’Animisme. 

L’économie est marquée par le petit commerce et le maraîchage 

Sur le plan climatique elle bénéficie de ce fait d'un climat tropical assez humide 

avec un total des précipitations annuelles de 878 millimètres mais avec une 

saison sèche et une saison des pluies bien marquées. Le mois le plus sec ne 

reçoit en effet pas la moindre goutte de pluie (précipitations égales à 0 mm en 

décembre) tandis que le mois le plus pluvieux est bien arrosé (précipitations 

égales à 234 mm en août). Les précipitations sont égales à 65.4 mm en 

octobre).(19)   

Comme infrastructure , le quartier possède : 

- six mosquées dont : deux à Samé Coro, deux à Samé coco et les deux derniers 

à Samé derrière les rails,  

- quatre écoles, toutes à Samé coco.  

- deux structures sanitaires dont un CSCOM  à Samé coco et un cabinet médical 

privé Samé derrière les rails, 

- une mairie secondaire à Samé coco, 

- un poste de police à Samé coro 

 

2. Type d’étude : 

L’enquête était de type transversal, prospectif et a concerné la communauté du 

quartier de Samé (commune III)  pour l’étude sur l’utilisation  des moustiquaires 
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imprégnées d’insecticide dans les ménages. 

 

3. Période d’étude : 

L’étude s’est déroulée dans le quartier de Samé, du 13 au 23 Mars 2012. 

 

4. Population d’étude : 

Les mères de famille résidant à Samé 

Les pères de famille résidant à Samé 

Autre membre de famille de 18 ans ou plus résidant à Samé 

 

5. Critères d’inclusion et de non inclusion 

a. Critères d’inclusion : 

 - Responsable de ménage ou autres membres de famille présents au moment  de 

l’enquête,                                                                             

-personnes  de 18 ans ou plus     

- résidents permanent de Samé 

 

b. Critères de non inclusion : 

- personnes ne résidant pas à Samé  

- personnes de moins de 18ans. 
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6. Echantillonnage : 

a. Méthode et technique : 

- Méthode : dans notre étude, nous avons adopté la méthode de sondage en 

grappe de l’OMS, de laquelle on peut espérer un échantillon «représentatif ». 

- Technique : l’échantillonnage en grappe a été choisi comme technique. Elle 

consiste à choisir des individus de telle sorte que chaque membre de la 

population a une chance égale de figurer dans l’échantillon. (20) 

 

b. Taille : 

Pour obtenir le nombre de ménages nécessaires dans la zone concernée, nous 

avons procédé au calcul de la taille de l’échantillon en optant pour un droit de 

30% des ménages du quartier de Samé .En revanche, les ménages ont été 

sélectionnés au hasard à partir d’un pas de sondage (N/30)  

 

c- Variables : 

- Situations sociodémographiques d’un membre du ménage ayant 18ans ou plus 

(profession, origine culturelle, âge, sexe). 

- Connaissance du membre du ménage de 18 ans ou plus sur le paludisme et sur 

sa prévention  

- Connaissance, perception et pratiques du membre du ménage  de 18ans ou plus 

sur le MII                                                                                       
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 d- Technique et outils de collecte : 

La collecte des données a été faite à l’aide des questionnaires élaborés pour les 

interviews du responsable du ménage trouvé au moment de l enquête, que ce soit 

la mère ,le père ou tout autre membre de la famille âgé de 18ans ou plus résidant 

dans le quartier Samé. 

 

 e- Déroulement de l’enquête : 

L’enquête s’est déroulée au niveau des communautés dudit quartier. A partir de 

la devanture du CSCOM de Samé, nous avons choisi au hasard la direction à 

suivre en lançant notre stylo en l’air, puis nous avons suivi la direction donnée 

qui était celle du Sud . 

La première maison à droite sur cette direction a été prise pour le départ. Une 

seule mère ou membre de la famille de plus de 17ans  a été questionnée par 

ménage, Pour les concessions avec plusieurs ménages chaque responsable de 

ménage était questionné. 

A la sortie de cette maison, l’enquête s’est faite de proche en proche en 

progressant toujours à droite.   

 

 

8. Traitement et Analyse  

La saisie des données a été faite sur le logiciel Microsoft office (Word 2007) et 

l’analyse des données a été effectuée sur le logiciel Epi-info (3.5.1.) 

Les tests statistiques sont celui de Khi2, l’ordds ratio et son intervalle de 

confiance. 
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9. Aspects éthiques : 

Le consentement  oral de chaque chef de famille, ou mère, ou personne âgée  de 

18 ans ou plus a été obtenu avant l’enquête.   

Cette étude n’apporte pas de bénéfice, disons une sensibilisation sur le 

paludisme et sur les avantages de l’utilisation des moustiquaires  imprégnées 

d’insecticide a été initiée.  
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V.   RESULTATS 

Caractéristique socio démographique 

Tableau I : répartition de la population selon le sexe  

 

Sexe Fréquence pourcentage 

 Masculin 15  14,4%  

 Féminin 89  85,6%  

Total 104  100,0%  

 

Notre population d’étude de 104personnes se composait de 85,6% de femmes et 

de 14,4% d’hommes 

Tableau II :  Répartition de la population selon la tranche d’âge  

  

Tranche d’âge Effectifs pourcentage 

18-27 ans 34  32,7%  

28-37ans 39  37,5%  

38-47ans  17  16,3%  

48-57ans 12  11,5%  

58 ans et plus  2  1,9%  

Total  104  100,0%  
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Ce tableau –ci démontre que la tranche d’âge de 28-37 ans est la plus importante 

avec 37,5% suivie de celles de 18-27 ans ,38-47 ans, 48-57ans et 58ans et plus 

avec respectivement 32,7% , 16,3% , 11,5% et 1,9%.  

 

 

Tableau III : Répartition de la population selon leur origine culturelle 

 

Origine culturelle effectif Pourcentage    % 

Bambana 42 40,3 

Bobo 02 1,9 

Boso 02 1,9 

Dogon 03 2,8 

Kassoké 08 7,7 

Malinké 21 20,1 

Maure 03 2,8 

Peuhl 15 14,4 

Sarakolé 04 3,8 

Senoufo 03 2,8 

Sonrai 01 0,9 

Total 104 100 
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 Dans notre enquête les Bambana (40,3%) étaient majoritaire suivis des 

malinké(20,1%) ,Peuhl (14,4%) , kassoké(7,7%) ,Sarakolé (3,8%) ,Dogon(2,8%) 

,Maure(2,8%) , Senoufo (2,8%) ,Bo(1,9%) , Boso(1,9%) et enfin Sonrai (0,9%). 

 

Tableau IV : Répartition de la population selon la profession        

 

profession effectif Pourcentage   % 

ménagère 64 61,5 

autre 17 16,3 

fonctionnaire 14 13,5 

élève 09 8,7 

Total 104 100 

 

Autres= cordonnier, maçon, cultivateur, coiffeuse chauffeur,  

Il  ressort de cette enquête que les ménagères (61,5%) sont les plus nombreuses, 

puis les autres (16,3%), fonctionnaires (13,5%) et les élèves (8,7%) . 
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Connaissance de la population par rapport au Paludisme 

 

Tableau V : répartition de la population selon la connaissance sur le palu-
disme                 

 

Ceux qui connaissent le 

paludisme 

effectif Pourcentage  

oui 104  100,0%  

non 00  00%  

total 104  100% 

 

Sur les 104 personnes enquêtées toutes  connaissaient le paludisme 
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Tableau VI : répartition de la population selon les causes du paludisme 

 

 

Plus de la moitié de la population  pense que le paludisme est causé par les 

moustiques (89,4%) et le reste par les eaux usées(5,8%) ,manque d’hygiène 

(3,8%) et la malnutrition(1%) 

 

 

Causes du paludisme Fréquence  pourcentage 

Moustique 93 89,4% 

Manque d’hygiène 04 03,8% 

Eaux usées 06 5,8% 

Alimentation 00 00% 

Malnutrition 1 1% 

Ne sait pas 00 00% 

TOTAL 104 100% 
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Figure  2 : Répartition de la population selon leur connaissance sur 
paludisme et par rapport au sexe

 

 

D’après ce résultat les femme
du paludisme que les hommes.
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: Répartition de la population selon leur connaissance sur 
paludisme et par rapport au sexe. 

D’après ce résultat les femmes sont légèrement mieux informées sur les causes 
hommes. 
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Figure  3 : Répartition de la population selon leur connaissance sur les causes du 
paludisme et par rapport à leur profession.   

 

 

Les fonctionnaires étaient les mieux informés sur les causes 
(100%). 
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: Répartition de la population selon leur connaissance sur les causes du 
paludisme et par rapport à leur profession.    
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: Répartition de la population selon leur connaissance sur les causes du 
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Niveau de connaissance de la population sur les MII 

Tableau VII :  fréquence de ceux qui ont entendu parler de la MII 

Entendu parler de la MII ? effect if Pourcentage 

oui 100  96,2%  

Non 4  3,8%  

Total  104  100,0%  

 

Sur les 104personnes enquêtées, 100 avaient entendu parler de la moustiquaire 

soit un pourcentage de 96,2%  

  Tableau VIII :  répartition de la population selon le moyen d’information 

  

Moyens d’information effectif Pourcentage% 

Radio    21 21 

Télévision 08 08 

CSCOM 65 65 

Bouche à l’oreille 06 06 

Autre 00 00 

Total 100 100 

La plupart des personnes qui ont entendu parler des moustiquaires, l’ont su par 

le C SCOM (65%), puis par la radio (21%) ,la télévision(08%) ,  et par la 

bouche à l’oreille(6%) 
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Tableau IX : fréquence de ceux qui ont au moins eu une fois la MII 

 

Avez-vous eu au moins 

une fois la MII  

effectif Pourcentage 

Oui  89  85,6%  

Non  15  14,4%  

Total  104  100,0%  

 

Sur les 104 enquêtées 85,6%  ont reconnu avoir au moins une fois eu la 

MII, seul 14,4% n’en ont pas eu. 
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Figure 4 : Répartition de la population selon les moyens d’obtention de la 

MII 

 

 

Selon cette figure , 60,70% ont obtenu leur MII par distribution gratuite par les 

agents de santé, 20,20% par achat, 16,90%  comme cadeau de la 

naissance et les 2,20% par fabrication personnelle

 

 

 

 

 

 

2.20%
16.90%

Stratégie de lutte contre le paludisme : Utilisation des moustiquaires imprégnées 
d’insecticides au sein des ménages de  Samè en commune III du District de Bamako.

2013 Marguerite SANGARE 

épartition de la population selon les moyens d’obtention de la 

60,70% ont obtenu leur MII par distribution gratuite par les 

agents de santé, 20,20% par achat, 16,90%  comme cadeau de la 

naissance et les 2,20% par fabrication personnelle 

20.20%

60.70%

16.90%

Par achat

Distribution gratuite par les 

agents de santé

Fabrication personnelle

cadeau de la part d'une 

connaissance

Stratégie de lutte contre le paludisme : Utilisation des moustiquaires imprégnées 
d’insecticides au sein des ménages de  Samè en commune III du District de Bamako. 

53 

 

épartition de la population selon les moyens d’obtention de la 

60,70% ont obtenu leur MII par distribution gratuite par les 

agents de santé, 20,20% par achat, 16,90%  comme cadeau de la part d’une con-

Par achat

Distribution gratuite par les 

agents de santé

Fabrication personnelle

cadeau de la part d'une 

connaissance



Stratégie de lutte contre le paludisme : Utilisation des moustiquaires imprégnées 
d’insecticides au sein des ménages de  Samè en commune III du District de Bamako. 

 

Thèse de médecine 2012 – 2013 Marguerite SANGARE 54 

Tableau X : répartition de la population selon l’utilité de la MII 

 

Utilité de la MII 

 

Effectif Pourcentage 

Chasser et tuer les moustiques 61 58,7 

Protéger contre le paludisme 43 41,3 

Protéger contre la fraicheur 00 00 

Embellir la chambre 00 00 

Protéger contre les souris et 

autres insectes 

01 01 

Protéger l’intimité 00 00 

 

Plus de la moitié de la population (58,7%) pense que les MII sont utiles à chas-

ser et tuer les moustiques, 41,3% à protéger contre le paludisme et 1% à protéger 

contre les souris et autres insectes 
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Tableau XI : répartition de la population selon la période d’utilisation de  la 

MII 

  

Période d’utilisation Effectif Pourcentage % 

Matinée 00 00 

Nuit 82 79,8 

Toute la journée 21 20,2 

total 104 100 

 

Plus des ¾ de la population enquêtée (79,8%) pensent que les MII doivent être 

utilisés durant la nuit, et les 20,2% toute la journée. 

Presque la totalité (98,1%) des personnes enquêtées pensent qu’on doit dormir 

sous MII quand on est pas malade, le reste (1,9%) pense le contraire. 
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Niveau de perception de la population par rapport au MII  

Tableau XII :  répartition de la population selon leur perception face à 

l’utilisation de la MII 

   

Perception d’utilisation de la MII  Effectif Pourcentage% 

Moyen de prévention du palu-

disme 

104 100 

Facteur d’intoxication réduisant 

la durée de vie de l’homme 

00 00 

Moyen d’exhibition de la richesse 00 00 

Signe d’homme civilisé 00 00 

total 104 100 

 

La totalité des personnes interrogées perçoivent l’utilisation de la MII comme 

moyen de prévention du paludisme 
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Tableau XIII   : Répartition de la population selon leur attitude personnelle face 

à l’usage de la MII et par rapport au sexe 

 

  

Attitude 
Sexe 

 
Favorable 

 
Défavorable 

 
Total 

Masculin 11  (73,3%) 04  (26,7%) 15 

Féminin 88  (98,9%) 01   (1,1%) 89 

Total 99   (95 ,2%) 05   (4,8%) 104 

 

 

Plus des 4/5 de la population (95,2%)  avaient une attitude favorable face à 
l’usage de la MII, et les femmes étaient celles qui l’appréciaient le plus avec 
98,9%  contre 73,3% pour les hommes. 
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Tableau XIV ;  répartition de la population selon les raisons liées à l’attitude 

défavorable 

  

Raisons liée à l’attitude défavorable Effectif Pourcentage % 

Elle n’est pas efficace 00 00 

Elle empêche de respirer 04 80 

Elle est source de chaleur 00 00 

Elle gène le sommeil 01 20 

Elle fait peur la nuit 00 00 

Elle se présente comme un cercueil 00 00 

total 05 100 

 

Ce tableau démontre que les 4,8% de personnes qui avaient une attitude  défavo-

rable a l’usage de la MII ,les 4 /5(80%)évoquaient comme cause « elle empêche 

de respirer » et les 1/5 « elle gène le sommeil » 
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Figure 5 : Répartition de la population selon les raisons liées à l’attitude défav
rable et par rapport au sexe

 

 Parmi ceux qui avaient une attitude défavorable face a l’usage de la MII, ce sont 
les hommes qui se plaignaient le plus
pirer et 100% qu’elle gène le sommeil, par ailleurs  seul 25% des femmes pe
sent qu’elle les empêche de respirer. 
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: Répartition de la population selon les raisons liées à l’attitude défav
rable et par rapport au sexe 

Parmi ceux qui avaient une attitude défavorable face a l’usage de la MII, ce sont 
les hommes qui se plaignaient le plus : 75% pensent qu’elle les empêche de re
pirer et 100% qu’elle gène le sommeil, par ailleurs  seul 25% des femmes pe

pêche de respirer.  
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: Répartition de la population selon les raisons liées à l’attitude défavo-

Parmi ceux qui avaient une attitude défavorable face a l’usage de la MII, ce sont 
: 75% pensent qu’elle les empêche de res-

pirer et 100% qu’elle gène le sommeil, par ailleurs  seul 25% des femmes pen-

Masculin

Feminin
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Tableau XV; répartition de la population selon leur perception face aux cam-

pagnes de sensibilisation sur la MII 

  

Campagne de sensibilisation est effectif Pourcentage% 

Education pour la santé de la 

population 

95  91,3  

Publicitaire pour les sociétés ou 

ONG vendeuse 

9  8,7  

Total 104  100,0  

 

La grande majorité de la population enquêtée (91,3%) perçoivent les campagnes 

de sensibilisation de la MII comme une éducation pour la santé de la  population 

et le reste comme une action commerciale (publicité). 
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Tableau XVI :  répartition de la population par rapport aux couches destinées à 

la MII 

 

Couches destinées à la MII effectif Pourcentage% 

Enfants de moins de 5 ans 09 8,6 

Femme enceinte 11 10,6 

Tout le monde 84 80,8 

total 104 100 

 

Apres analyse de ce tableau 80,8% des enquêtées pensaient que la MII  étaient 

destinées à tout le monde,  les 10,6% et les 8,6%  restants pensaient qu’elle était 

destinée respectivement aux femmes enceintes et aux enfants de moins de 5ans. 
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Niveau d’usage de la MII par la population 

  

 

Figure 6 : fréquence des ménages possédant la MII 

 

Selon ce diagramme en anneau  85,6% des ménages enquêtés possédaient  une 

MII. 

Tableau XVII :  moyenne des MII par ménage  

 

Nombre de MII    

 

Nombre de mé-

nage 

 

Moyenne de MII 

par  Ménage 

 

total      232 104 2,2 

 

D’après ce tableau chaque ménage de Samé possède en moyenne  2,2 MII  

85.60%

14.40%
00

Frequence des menages 

possèdant la MII

Frequence des menages ne 

possèdant pas de MII



Stratégie de lutte contre le paludisme : Utilisation des moustiquaires imprégnées 
d’insecticides au sein des ménages de  Samè en commune III du District de Bamako. 

 

Thèse de médecine 2012 – 2013 Marguerite SANGARE 63 

Tableau XVIII : fréquence de ceux qui désiraient posséder la MII 

 

 

Désir de posséder la 

MII 

 

Fréquence 

 

Pourcentage 

(%) 

Oui 06 40 

Non  09 60 

total 15 100 

 

Sur les 15 ménages qui ne possédaient pas de MII, seul  40% désiraient en pos-

séder  

 

 

 

Tableau XIX :  répartition de la population selon la  moustiquaire utilisée 

 

Moustiquaire utilisée fréquence Pourcentage % 

Imprégnée 74 71,1 

Simple 15 14,5 

total 89 85,6 

 

Sur les 89 ménages utilisant les moustiquaires, 71,1% utilisent les MII et 14,5% 

les moustiquaires simples 
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Tableau XX : répartition de la population selon la période d’utilisation des 

MII au cours de l’année 

 

Période effectif Pourcentage % 

Saison sèche  00 00 

Saison de pluie  40 54 

Toute l’année 34 46 

total 74 100 

 

La majorité des ménages (54%) utilisaient leur MII pendant la saison des 

pluies et 46% durant toute l’année 

Tableau XXI :  répartition de la population selon leur habitude à la ré imprégna-

tion 

  

Habitude à la ré im-

prégnation 

Fréquence Pourcentage % 

Oui 00 00 

Non  74 100 

total 74 100 

 

La totalité des personnes interrogées possédant la MII n’avait pas l’habitude de 

ré imprégner leur moustiquaire 
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Tableau XXII : répartition de la moustiquaire selon la dangerosité de 

l’imprégnation de la moustiquaire pour l’homme               

  

Imprégnation est-elle dange-

reuse pour l’homme 

Effectif Pourcentage % 

Oui 00 00 

Non 104 100 

total 104 100 

 

Toutes les personnes interrogées pensaient que l’imprégnation de la mousti-

quaire n’était  pas un danger pour l’homme 

 

 

Tableau XXIII : répartition de la population selon l’efficacité de la mousti-

quaire dans la lutte contre les moustiques   

 

 

 

Sur les 104 répondants  93,3% des enquêtées sont pour l’utilisation des MII dans 

la lutte contre les moustiques 

Moustiquaire efficace effectif pourcentage 

Simple 07 06,7% 

Imprégnée 97 93,3% 

total 104 100% 
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Tableau XXIV :  répartition de la population selon les inconvénients liés à 

l’utilisation de la moustiquaire                 

 

 

Inconvénients 

 

effectif 

 

Pourcentage % 

chaleur 38 36,5 

Taille inadaptée (trop petite) 12 11,5 

Fragilité (trous) 08 7,7 

Autres  (allergie) 04 3,8 

Rien à signaler 12 11,5 

 

Sur les 74 personnes qui utilisaient les MII, comme inconvénients liés à 

l’utilisation de la MII, 36,5% avaient parlé de chaleur, 11,5% de la taille inadap-

tée, 7,7% de la fragilité,3,8% des réactions immuno allergiques et 

11,5%n’avaient rien à signaler 
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Tableau XXV : Répartition de la population selon les inconvénients lies à 
l’utilisation de la MII et par rapport au sexe 

 

Inconvénients 
 
 
sexe 

 
 
Chaleur 

 
 
Taille 
inadaptée 

 
 
fragilité 

 
 
Autre(allergie) 

 
 
Rien à 
signaler 

Masculin 03 (7,9% 
) 

01 (8,3% 
) 

20 
(76,9% ) 

02 (50% ) 05 
(38,5% ) 

Féminin 35 
(92,1% ) 

11 (91,7% 
) 

06 
(23,1% ) 

02 (50% ) 08 
(61,5% ) 

 

D’après ce tableau les femmes sont celles qui trouvent le plus 

d’inconvénient par rapport aux hommes sauf au niveau de l’allergie où ils sont à 

égalité. 
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VI.  COMMENTAIRE ET DISCUSSION 

 

Notre enquête  du 13 au 23 Mars, s’est  effectuée auprès de 104  ménages, dont 

104 personnes enquêtées avec une majorité féminine  85,6% contre 14,4% pour 

les hommes.  La population d’étude était  jeune car la plupart avait un âge com-

pris entre 27 et 36ans (37,5%) et les extrêmes qui vont de 17ans  à 57ans et plus. 

Cette population  constituée surtout de bambara avec un pourcentage de 40,3% ; 

était dominée par les ménagères à hauteur de 61,5%. 

1. Niveau de connaissance de la population par rapport au   paludisme 

 

Dans la prévention d’une maladie, la connaissance de celle-ci par la population 

est un facteur déterminant. Mieux on connait les symptômes, le mode de trans-

mission et les mesures préventives et curatives, plus grandes sont les chances de 

réduire la prévalence de l’affection.  

 C’est ainsi qu’à Samé, la totalité des personnes questionnées durant cette en-

quête avait une bonne connaissance du paludisme .100% ont affirmé connaitre le 

paludisme, résultat qui est d’ailleurs supérieur à celui  d’une étude béninoise qui 

a trouvé que 97% des personnes interrogées reconnaissaient l’existence du palu-

disme. ( 21) 

En ce qui concerne les causes liées à la maladie, un nombre important de la po-

pulation donnait une réponse satisfaisante, et les femmes étaient  les mieux in-

formées .Si la population ne réfute pas les liens de causalité entre moustique et 

paludisme, c’est ainsi que 89,4% (91% pour les femmes et 86,6% pour les 

hommes) reliaient le paludisme à la piqure de moustique, elle a d’autres concep-

tions de la transmission de la maladie en rapport avec des facteurs tels que :      
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  -  3,8%  le relie au manque d’hygiène,                                                          

 -  5,8% aux eaux usées,                                                                                

  - 1% à la malnutrition.                                                                                    

 Ce résultat diffère de celui de la même étude béninoise qui trouvait que seule-

ment 26,4% l’incriminait à la piqure de moustique, 28, 5 % au soleil,  0,25% à 

une consommation exagérée d’arachide et 46,8% n’avaient aucune idée de la 

cause de la maladie.(21) 

 

2. Connaissance de la population sur les MII 

 Par rapport à la connaissance de la population de Samé  sur les MII, notre étude 

a révélé qu’une grande majorité de la population avait déjà entendu parler de la 

MII (96,2%) et que seul 3,8% ne la connaissait pas .Bien que satisfaisant, ce ré-

sultat est en dessous de celui trouvé par KALEBO WATANGA (8) qui était de 

100%  mais supérieur à celui de NPUTU NDONGALA en République Démo-

cratique du Congo (22) qui est de 67%.                                                                               

Contrairement à NPUTU dont la majorité des personnes enquêtées avait entendu 

parlé de la MII par les agents communautaires (32%) et 20% par les agents de 

santé (22), nous avons trouvé dans notre étude que la plupart avait comme 

source d’information le CSCOM (65%), radio et télévision (29%) .                                                                                                              

De plus  85,6% des personnes enquêtées avaient reconnu avoir eu au moins une 

fois  la MII. Ce taux est supérieur au 76,9%  trouvé   au niveau national  dans le 

rapport final sur l’évaluation de la possession et de l’utilisation des MILDs au 

MALI  en 2007(6).                                                                                                           

Leurs moyens d’acquisition, pour la plupart, étaient par :                     

  -  distribution gratuite par les agents de santé (60,7%),                            
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 - 20,2% par les achats,                                                                                      

 - 16,9% comme cadeau, 

 -2,2% par fabrication personnelle, respectant ainsi les nouvelles recommanda-

tions de l’OMS de Nairobi (2007) où il a été préconisé qu’en plus de la distribu-

tion en masse lors des campagnes spéciales, une distribution des moustiquaires 

par l’intermédiaire des services de santé officiels s’avérait nécessaire (23).   

Bien que son utilité n’est plus à démontrer car plusieurs essaies de terrain à vaste 

échelle ont montré que la mise en place de MII pouvait réduire fortement le taux 

de mortalité lié au paludisme (24 , 25, 26, 27, 28) , à Samé : 

 - 58,7% des enquêtés disent que les MII sont utiles à chasser et tuer     les mous-

tiques,                                                                                                 

 - 41,3% à protéger contre le paludisme, 

- 1%  à protéger contre les rats et autres insectes.                                                            

Par rapport à l’utilisation des MII, plus des 3/4 de la population  soit un pourcen-

tage de 79,8% pense que les MII doivent être utilisés la nuit et 20,2% toute la 

journée .ce résultat est en conformité avec le mode de vie de la société malienne 

qui est que le malien passe plus de temps hors de sa chambre  et n’y entre que 

pour se coucher durant la nuit. 
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3. Niveau de perception de la population sur les MII 

Si  l’on s’en tient au résultat fourni par notre enquête, on pourra affirmer que les 

habitants de Samé ont une bonne perception de la MII car notre sondage a révélé 

qu’à la question : comment percevez vous l’utilisation de la MII ? Ils ont tous 

répondu à 100% comme moyen de prévention contre le paludisme. Certaines 

études ont trouvé des proportions beaucoup plus faible : notamment une étude 

ivoirienne réalisée par DOANNIO et al sur les représentations sociales et pra-

tiques liées à l’utilisation des moustiquaires dans la lutte contre le paludisme en 

Cote d’ivoire, a montré que seul 9% des personnes enquêtées pensent que la MII 

servait à se protéger contre le paludisme, mais ne l’utilisent pas nécessairement 

(29).                          

 Un pourcentage plus important (47,3%) a été obtenu par BATEGEKA(30) lors 

d’une enquête réalisée en 2012  en RDC.                                 

  Quoique la totalité des répondants ait une bonne connaissance de la MII, ce-

pendant 95,2% ont dit avoir une attitude favorable face à son usage. En ce   qui 

concerne les séances de sensibilisation organisées au centre de santé et messages 

publicitaires pour la promotion de l’utilisation de  la MII, ils  sont différemment 

perçus au sein de la population d’études. La majorité soit 91,3% des  répondants 

pensent que ces campagnes de sensibilisation sont éducatives, les 8,7% restants 

estiment qu’il s’agit de campagnes à but publicitaire par les ONG et sociétés 

chargées de sa vente. 

De nombreuses études dont celle commanditée au Togo par le Programme na-

tional de lutte contre le paludisme en 2009, sur l’évaluation des campagnes de 

distribution gratuite de MIILDA, avait trouvé que 72% de ménages durant 

l’enquête avaient une bonne appréciation de ces campagnes  contre 28% qui ne 

l’appréciaient guère (31).                                                                                         
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Quant aux couches destinées aux MII, bon nombre des enquêtées à Samé  pen-

sent qu’elles doivent être remises à tout le monde (80,8%) ,les enfants et les 

femmes enceintes qui font partie des populations à haut risque (DURANT,1997) 

n’ont été cités que par 29,2% démontrant ainsi le désir de possession de la MII 

par un très grand nombre de la population . Ce résultat est similaire à celui de  

NTUMBA KISITA, qui lors de son enquête sur les perceptions et usages de la 

MII pour la lutte antipaludique à Bumbu (RDC) en 2009, avait trouvé que 76% 

des personnes indiquent que la MII est pour tout le monde (32).  

Face à toutes ces bonnes perceptions, la MII n’est pas pour autant bien perçue de 

tous : 4,8% des répondant étaient  défavorables à son emploi. Cette situation 

trouve sa justification dans de nombreuses fausses représentations que les indi-

vidus se font de la MII en ce qui concerne leur confort. Ainsi 80%  des répon-

dants (dont 75% d’hommes et 25% de femmes) trouvent qu’elle les empêche de 

respirer et 20% uniquement les hommes qu’elle gène le sommeil .C’est ainsi 

qu’AHOLOUKPE  dans une étude sur les représentations socioculturelles liées à 

la MII au Benin trouvait que 38,69% seulement des répondants ont déclaré 

qu’ils sont favorables à son usage. Parmi Les 61,31 % qui sont restés défavo-

rable à son emploi, 47,62% estiment que la MII gène la respiration (33).             

 De plus malgré le fait qu’une grande partie de la population de Samé semble 

apprécier la MII ceci n’empêcha pas pourtant qu’elle y trouve quelques li-

mites .Comme le dit le dicton <<toute chose comporte un avantage et un incon-

vénient>>. A la question quels inconvénients liez-vous à l’utilisation de la MII ? 

36,5% trouvaient que les MII étaient source de chaleur. Ce constat fut fait par 

certaines études  Africaines pour évaluer les obstacles à l’utilisation des MII. 

Dans la zone rurale du Cameroun 47% des répondants ont mentionné que la cha-

leur était un inconvénient(34). un résultat de 4,5%  fut rapporté lors d’une en-

quête post campagne au Sénégal 2009-2010 (35).  L’inadaptation de la taille et 

la fragilité furent mentionnées respectivement par 11,5% et 7,7% des répon-



Stratégie de lutte contre le paludisme : Utilisation des moustiquaires imprégnées 
d’insecticides au sein des ménages de  Samè en commune III du District de Bamako. 

 

Thèse de médecine 2012 – 2013 Marguerite SANGARE 73 

dants.  Les réactions immuno-allergiques ont été incriminées par 3,8% .Au 

Mayotte 6% des utilisateurs des MII ont parlé de gène liée aux irritations en 

2011. (36) 

Par ailleurs 11,5% des enquêtés n’ont trouvé aucun inconvénient.  Ces inconvé-

nients qui furent la cause d’utilisation irrégulière ou de non utilisation des MII 

dans plusieurs communautés africaines sont à prendre en considération.   

 

 

 

4. Niveau d’usage de la MII par la population 

 La moustiquaire imprégnée d’insecticide est un moyen de protection individuel 

contre le paludisme qui sévit tous les jours, malgré les efforts de promotion ac-

complis depuis plusieurs années par les masses media. Afin que celle-ci soit ef-

ficace, un bon usage de la MII est nécessaire ; au regard des résultats de nos re-

cherches 85,6% des ménages  à Samé possédaient au moins une MII soit une 

moyenne de 2,2 MII par ménage. Sur les 14,4% qui n’avaient pas de MII seul 

40% ont émis le désir d’en posséder. 

 Contre toute attente, malgré le taux de possession élevée, les MII sont moins 

utilisées. L’utilisation des Moustiquaires n’est que de 71,1% pour les MII et 

14,5% pour les moustiquaires simples. Ce résultat se rapproche de celui de 

KANTE qui dans son enquête sur le paludisme grave et compliqué chez l’adulte, 

avait trouvé un taux d’utilisation de 80,45% (37). Par contre DIALLO avaient 

trouvé que l’utilisation de la MII était quasi inexistante dans trois (3) cercles de 

Sikasso (Mali) en 2004 (38).       

 En ce qui concerne la sous région :                                                              
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au Burkina Faso, un taux de possession et d’utilisation des MII plus élevé fut 

estimé. C’est ainsi qu’en 2010 l’étude commandité par le PNLP en collaboration 

avec le CNRFP, sur l’évaluation de la couverture par les MII au Burkina-Faso 

après la campagne de distribution universelle, avait eu un taux de 95,5% pour la 

possession et 77% pour l’utilisation(39)                                        

 Par contre, aux Sénégal un pourcentage beaucoup plus faible fut constaté :                                                                                                           

+ en 2005 selon C.T.Ndour et all 22,7% des ménages utilisaient les MII (40);                                                                                                                  

+ en 2008 une enquête  menée par Netmark sur les MII), trouvait que 59% des 

ménages précédent  avaient acquis une MII et que 21% seulement l’avaient utili-

sé la nuit précédent l’enquête (41). Ces différences de résultats pourraient avoir 

leur explication au niveau de la taille de l’échantillon. 

En ce qui concerne la période d’utilisation des MII, la majorité des personnes 

questionnées disent l’utiliser pendant la saison des pluies  avec 54% , aucune 

personne n’a mentionnée la saison sèche , et seulement 46% des répondants ont 

donné la réponse satisfaisante de toute l’année. Ceci pourrait s’expliquer par le 

fait que de nombreuses personnes pensent que les moustiques sévissent surtout 

en saison des pluies.                                                                                    

Par rapport à la question d’imprégnation, bien que la totalité des personnes ques-

tionnées c'est-à-dire 100%  affirment que l’imprégnation des moustiquaires est 

sans danger pour l’homme, cependant aucune des personnes ayant en possession 

une MII n’a l’habitude de la ré imprégner. MEMAIN SRADO dans une étude 

sur les perceptions et pratiques des acteurs de santé sur les MII à Abidjan (Côte-

D’ivoire)en 2006, avait trouvé que malgré la présence de matériels 

d’imprégnation , 94% des agents de santé de la région d’Abidjan ne réalisaient 

pas la ré-imprégnation(42).En Gambie ,malgré la forte réduction de la mortalité 

qui avait été observée pendant une année lors d’un essai conduit dans ce pays, 

seulement 5% des moustiquaires ont été ré-imprégnée l’année suivante par cette 
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même population (43). Cette attitude pourrait s’expliquer par le fait que la 

moustiquaire est ressentie comme offrant à elle-même une excellente garantie de 

protection, ceci par un effet mécanique évident pour tous. 
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VII. CONCLUSION ET RECOMMANDATION 

1. Conclusion 

      Au terme de notre évaluation sur l’utilisation des moustiquaires imprégnées 

d’insecticide dans les ménages de Samé, nous arrivons aux conclusions sui-

vantes :                                                                                             

Les habitants de Samé ont une bonne connaissance du paludisme ou <<sumaya 

bana>>, sans doute résultat de nombreuses campagnes de sensibilisation sur les 

medias et dans nos services de santé. Mais des efforts restent à fournir quant à la 

cause de la maladie qui n’est pas bien connue de tous.                                                                       

De plus, une grande majorité de la population semble être au courant de 

l’existence de la MII. Informée par le CSCOM de Samé et les medias, la plupart 

à également acquis ces MII gratuitement lors des CPN ou pendant les cam-

pagnes de vaccinations des enfants de moins de cinq ans.  

Hormis le fait 99% des enquêtés aient donné une  réponse satisfaisante sur 

l’utilité des MII, leurs périodes d’utilisation aussi bien journalière que saison-

nière ne sont pourtant pas bien connues de la totalité.                                                                                                                                     

C est ainsi que notre enquête sur la perception de la MII par la population 

de Samé, qui était pour un grand nombre, bonne, a montré quelques failles quant 

à la campagne de sensibilisation. Considérée comme une simple publicité par 

certains, 4,8% n’y adhérent pas favorablement. De plus face à l’inconfort occa-

sionné par l’utilisation de la MII chez certains, ainsi que les inconvénients qui y 

sont liés, l’usage de la MII au sein des ménages de Samé s’en  trouve un peu 

contre balancé (sur une possession de 85,6%, seuls 71,1% l’utilise) .    
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2. Recommandations : 

 

Aux responsables des ménages surtout aux mères d’enfants : 

 

Utiliser régulièrement les MII et bien les conserver   

 

Aux personnels des Centres de Santé Communautaire de Samé : 

(ASACODES) 

-Poursuivre les programmes d’information, d’éducation  et de          

communication comportant à diffuser des messages à travers les causeries, les 

conférences débat sur les causes du paludisme, et le bien fait de l’utilisation des 

MII.                                                    

 

-Organiser régulièrement des campagnes d’imprégnation de masse des 

moustiquaires au niveau des centres de santé communautaire. 

 

A la Direction Régionale de la Santé : (DRS) 

 -  Approvisionner les structures sanitaires en MILD 

� Supervision des structures sanitaires 

� Réaliser le monitorage de supervision utilisation des MILD.  

 

A l’endroit des intervenants dans le programme des MII                   

           Appuyer les recherches dans le domaine de la santé surtout en ce qui con-

cerne la lutte contre le paludisme 

Aux futurs chercheurs  
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        Adapter la confection des MII en tenant compte des inconvénients surtout 

climatique. 

 

Aux relais ou agents communautaires : 

-Procéder aux contrôles continus de l’utilisation quotidienne des MII dans les 

ménages, 

-sensibiliser les usagers des MII (femmes enceintes, mères d’enfants) sur la fixa-

tion permanente des MII dans les ménages en toute saison, 

-sensibiliser les usagers sur la ré imprégnation des MII tous les six mois. 
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FICHE D’ENQUETE 

Caractéristiques sociodémographiques 

1. N                    2. Date       /      /           /            3. Lieu d’enquête :  

4. Age :                 5. Sexe :                                      6. Origine cultu-

relle :…………………………………………… 

QUESTIONNAIRES 

7. Connaissez-vous le paludisme ? /      /   1 = Oui ; 2 = Non 

8. Quelles sont d’après vous les causes du paludisme ? /     / 1. Moustique ; 2. 

Manque d’hygiène ; 3. Eaux usées ; 4. Alimentation ; 5. Malnutrition ; 88. Ne 

sait pas ; 99. Autre à préciser 

…………………………………………………………………………………

………… 

9. Avez-vous entendu parler de la moustiquaire ?/      / 1 = Oui ;   2 = Non.  

10 Si oui par quel moyen d’information ?  

� CSCOM 

� Radio 

� Télévision 

� Bouche à oreille 

11. Avez-vous eu au moins une fois la MII ? /      / 1 = Oui ;  2 = Non 

12. Comment les aviez-vous obtenues ? /       / 1. Par achat ; 2. Distribution 

gratuite par les agents de santé ; 3. Fabrication personnelle ;  4. Cadeau de la 

part d’une connaissance 
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13. Quelle est selon vous l’utilité de la MII ? /     / 1. Chasse et tue les mous-

tiques ; 2. Protège contre le paludisme ; 3. Protège contre la fraîcheur ; 4. 

Embellir la chambre ; 5. Protège contre le rat et les autre insectes ; 6. Protège 

l’intimité ; 99. Autre à spécifier ………………………………………….. 

14. A quelle période doit-on utiliser la MII ? /      / 1. Le jour ; 2. La nuit ; 99. 

Autre ………………………. 

15. Quels sont les avantages liés à l’utilisation régulière de la MII ? /      / 1. 

Protection contre les piqûres de moustiques ; 2. Tue les insectes ; 3. Protec-

tion contre la « saleté » tombant du plafond ; 4. Réduction de la malaria 

16. Est-ce qu’on doit dormir sous une MII quand on n’est pas malade ? /     / 

1 = Oui   ; 2 = Non 

17. Comment percevez-vous l’utilisation de la MII ? /     / 1. Moyen de pré-

vention du paludisme ; 2. Facteur d’intoxication réduisant la durée de vie de 

l’homme ; 3. Moyen d’exhibition de richesse ; 4. Signe d’homme civilisé ; 

99. Autre à spécifier 

…………………………………………………………… 

18. Quelle est votre attitude personnelle face à l’usage de la MII ? /     / 1. 

Favorable ; 2. Défavorable 

19. Pourquoi êtes-vous défavorable à l’emploi de la MII ? /      / 1. Elle n’est 

pas efficace ; 2. Elle empêche de respirer ; 3. Elle est source de chaleur ; 4. 

Elle gêne le sommeil ; 5. Elle fait peur la nuit ; 6. Elle se présente comme un 

cercueil ; 99. Autre à spécifier ………………………………………………. 

20. Comment qualifiez-vous les campagnes de sensibilisation sur la MII ? /     

/ 1. Education pour les populations ; 2. Publicitaires pour les sociétés ou 
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ONG vendeuses ; 99. Autres à spéci-

fier…………………………………………………………… 

21. Selon vous, à quelle(s) couche(s) est destinée la MII ? /      / 1. Enfant de 

moins de 5 ans ;       2. Femme enceinte ; 3. Tout le monde. 

22. Avez-vous des moustiquaires imprégnées dans votre maison ? /     / 1 = 

Oui ; 2 = Non 

23. Si oui, combien en avez-vous ?……………………………………… 

24. Si non, exprimez-vous le besoin d’en posséder ? /      / 1 = Oui ; 2 = Non 

25.  Sous quelle moustiquaire dormez-vous ? /     /  1. Imprégnée ; 2. Simple 

26. A quelle période de l’année utilisez-vous la MII ? /     / 1. Saison sèche ; 

2. Saison des pluies ; 3. Toute l’année. 

27. Avez-vous l’habitude de ré imprégner votre moustiquaire ? /      / 1 = 

Oui ; 2 = Non 

28. L’imprégnation de la moustiquaire est-elle un danger pour l’homme ? /      

/  1 = Oui ; 2 = Non 

29. Etes-vous pour la moustiquaire simple ou pour  la moustiquaire impré-

gnée d’insecticide pour lutter contre les moustiques ? /     / 1. Moustiquaire 

simple ; 2 Moustiquaire imprégnée d’insecticide.  

30. Quels sont les inconvénients lies à la MII ? /     / 1. Chaleur ; 2. Taille 

inadaptée (trop petite) ; 3. Fragilité (trous) ; 99. Autre à préciser 

………………………………………………………………………………… 

C’est la fin de l’entretien, je vous remercie ! Avez-vous quelque chose à ajouter  
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Ville de soutenance : Bamako 

Titre de thèse : Stratégie de lutte contre le paludisme : 

Utilisation des moustiquaires  imprégnées d’insecticide au sein des ménages de 

Samé en commune  III du district de Bamako. 

 

Lieu de dépôt : Bibliothèque de la Faculté de Médecine et 

d’Odontostomatologie. 

Secteur d’intérêt : Santé publique. 

Origine de la thèse : Mali 

Résumé : 

Notre étude a été réalisée au niveau des communautés afin d’étudier l’utilisation 

des moustiquaires imprégnées d’insecticide et les barrières culturelles liées à 

celle-ci au sein de la population dans le quartier de Samé dans le District de 

Bamako, capitale politique et administrative du Mali. C’était une étude 

transversale avec un recueil prospectif des informations sur la connaissance des 

populations sur le paludisme et les MII, la perception des habitants et les 

barrières culturelles liées à l’utilisation de la MII. L’enquête s’est déroulée à 

Samé, du 13 au 23 Mars 2012. L’étude a été réalisée auprès de 104 ménages  à 

travers l’interview du même nombre de responsables de famille ou autre  

personne présente au moment de l’enquête. Les  résultats de l’enquête ont 

démontrés que :  

-La connaissance du paludisme par les ménages était satisfaisante puisque 100% 

des enquêtes ont reconnu connaitre le paludisme et 89,4% ont évoqué 
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uniquement le moustique comme vecteur du paludisme ;  

- La communication et la mobilisation sociale accompagnant toutes les activités 

de lutte contre le paludisme au Mali était bien effectives car 96,2% de la 

population ayant entendu parler de la MII ont été informés à 65% par les agents 

communautaires et à 29% par la radio et la télévision ;  

-le taux de possession des MII qui était de 85,6%, avait été distribué 

gratuitement à 60,7% par les  agents de santé ; 

-Les moustiquaires imprégnées se taillent une grande place dans la prévention 

du paludisme puisque 95,2% des enquêtes ont affirmé qu’ils étaient favorables à 

son usage mais ne l’utilisaient pas forcement car le taux d’utilisation de la MII 

n’était que de 71,1% ;  

-si la grande majorité des personnes enquêtées avait une MII, les périodes 

d’utilisation et l’entretient de ces dernières n’est cependant pas bien intégrées 

(seul 46% l’utilisent durant toute l’année et 0%de ré-imprégnation) ; 

     -80%des personnes défavorables à l’emploi des MII ont avancé comme      

raison qu’elle les empêchait de dormir et 20% qu’elle gênait le sommeil,  

      -par rapport aux inconvénients liés aux MII, 36,5%trouvent qu’elles sont      

Source de chaleur, 11,5% et 7,7%trouvent  respectivement que la taille est ina-

déquate et fragile et 3,8% à l’allergie. 
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Serment d’Hippocrate 

En présence des maîtres de cette faculté, de mes chers condisciples, devant 

l’effigie d’Hippocrate, je promets et je jure au nom de l’ÊTRE SUPRÊME d’être 

fidèle aux lois de l’honneur et de la probité dans l’exercice de la médecine. 

Je donnerai mes soins gratuits à l’indigent et n’exigerai pas un salaire au dessus 

de mon travail. 

Je ne participerai à aucun partage clandestin d’honoraires. 

Admis à l’intérieur des maisons mes yeux ne verront pas ce qui s’y passe, ma 

langue taira les secrets qui me seront confiés et mon état ne servira pas à cor-

rompre les mœurs ni à favoriser le crime. 

Je ne permettrai pas que des considérations de religion, de nation, de race, de 

parti ou de classe sociale viennent s’interposer entre mon devoir et mon patient. 

Je garderai le respect absolu de la vie humaine dès la conception. 

Même sous la menace, je n’admettrai pas de faire usage de mes connaissances 

médicales contre les lois de l’humanité. 

Respectueux et reconnaissant envers mes maîtres, je rendrai à leurs enfants 

l’instruction que j’ai reçue de leur père. 

Que les hommes m’accordent leur honneur si je suis fidèle à mes promesses. 

Que je sois couvert d’opprobre et humilié de mes confrères si j’y manque. 

Je le jure !  


