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EDITORIAL

La création de RIGES résulte de 1'engagement scientifique du Département de
Géographie de 1'Université Alassane Ouattara a contribuer a la diffusion des
savoirs scientifiques. RIGES est une revue généraliste de Géographie dont
I’objectif est de contribuer a éclairer la complexité des mutations en cours issues
des désorganisations structurelles et fonctionnelles des espaces produits. La
revue maintient sa ferme volonté de mutualiser des savoirs venus d’horizons
divers, dans un esprit d’échange, pour mieux mettre en discussion les problemes
actuels ou émergents du monde contemporain afin d’en éclairer les enjeux
cruciaux. Les rapports entre les sociétés et le milieu naturel, la production agricole,
I’amélioration des conditions de vie des populations rurales et urbaines, 1’acces a
'eau potable, le développement territorial, les migrations et les questions sanitaires
ont fait I'objet d’analyse dans ce présent numéro. RIGES réaffirme sa ferme
volonté d’étre au service des enseignants-chercheurs, chercheurs et étudiants
qui s’intéressent aux enjeux, défis et perspectives des mutations de 1’espace
produit, construit, faconné en tant qu'objet de recherche. A cet effet, RIGES
accueillera toutes les contributions sur les thématiques liées a la pensée
géographique dans cette globalisation et mondialisation des problemes qui
appellent la rencontre du travail de la pensée prospective et de la solidarité des
peuples.
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Résumé

Le constat de la dégradation de l’environnement et la recrudescence accrue des
maladies a transmission hydrique amene inéluctablement a la refléxion préventive
sur la vulnérabilité des populations vis-a-vis des parametres urbains en rapport avec
leur potentiel de dommages sanitaires. Ainsi, a I'aide de données de recherche
documentaire et d’enquétes de terrain, cet article se propose d’élaborer une
cartographie de la ville d’Aboisso selon le dégré de vulnérabilité des ménages en vue
d’une meilleur approche préventive face aux maladies a transmission hydrique dans
I'espace urbain d’Aboisso. Pour ce faire, I’étude recourt a une analyse multicritere
(AMC) impliquant des parameétres socioéconomique, environnemental et
d’accessibilité a 1'eau potable propre a chaque quartier d”Aboisso. Les résultats de
I’évaluation de la vulnérabilté aux maladies a transmission hydrique revélent que les
facteurs qui influent sur les populations, agissent dans tous les quartiers, mais a des
degrés variés entre 3,25 et 3,71 pour une echelle allant de 0 a 5. Les populations du
quartier Commerce sont les moins vulnérables (indice moyen 3,25) et celles de
Sokoura, les plus vulnérables (indice forte 3,71). Cette étude a permis d’apprécier le
dégré de vulnérabilité des populations aux maladies a transmission hydrique et de
cartographier les zones vulnérables qui differe selon 1'état de 1’environnement du
quartier afin de mieux orienter les décideurs.

Mots clés : Vulnérabilité, Dégradation de 1’environnement, Environnement urbain,
Maladies a transmission hydrique, Aboisso.

Abstract

The observation of environmental degradation and the increased upsurge of
waterborne diseases inevitably lead to a preventive reflection on the vulnerability of
populations to urban parameters in relation to their potential for health damage.
Thus, with the help of documentary research data and field surveys, this article
intends to draw up a map of the city of Aboisso according to the degree of
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vulnerability of households with a view to a better preventive approach to
waterborne diseases in the urban area of Aboisso. To do this, the study uses a
multicriteria analysis (MAC) involving socio-economic, environmental and access
parameters to drinking water clean to each district of Aboisso. The results of the
vulnerability assessment for waterborne diseases show that the factors affecting
populations act in all neighborhoods, but vary in degree from 3.25 to 3.71 for a scale
from 0 to 5. The populations in Commerce are the least vulnerable (average index
3.25) and those in Sokoura, the most vulnerable (strong index 3.71). The study
assessed the degree of vulnerability of populations to waterborne diseases and
mapped vulnerable areas that differ according to the environmental conditions of the
neighborhood in order to better guide decision-makers.

Keywords: Vulnerability, Environmental degradation, Urban environment,
Waterborne diseases, Aboisso.

Introduction

En Afrique Subsaharienne, 1"évacuation des eaux pluviales ainsi que la collecte et le
traitement des eaux usées constituent 'un des plus grands défis des administrations
communales. Selon M. DOUET (2016) en 2012, la Banque Mondiale s’est alarmée de
I'impact sanitaire que pourrait occasioner le manque d’assainissement dans une
vingtaine de pays d’Afrique. Les conséquences sanitaires directes sur les populations
sont les déces prématurés, les dépenses de santé, etc. Il faut ajouter a ce bilan, des
effets a long terme plus difficiles a évaluer, comme l'apparition d’épidémies, le
mauvais développement infantile ou la dégradation de I'environnement. En outre,
plusieurs aléas (inondation, incendie, insalubrité, etc.) combinés a la vulnérabilité de
la population amplifient les risques ( H. ISSAKA,2018 p. 111). La notion de
vulnérabilité renvoie a la « la fragilité d'un systéme dans son ensemble et de maniere
indirecte sa capacité a surmonter la crise provoquée par l'aléa » Pigeon et D'Ercole (1999)
cité par BAUDET-MICHEL Sophie, ASCHAN-LEYGONIE Christina (2009, p.9).

L’OMS revele que 361 000 enfants agés de moins de cinq ans meurent chaque année
de diarrhée (OMS, 2017). En tout, les maladies d’origine hydrique entrainent chaque
année 3,4 millions de déces (OMS, 2016 cité par M. HONDJENOU et al., 2019, p.58).
Aussi, une manipulation non hygiénique de 1'eau pendant son transport ou a la
maison peut contaminer une eau jusque-la salubre (OMS, 2005 cité par M. G.
NIAMKE, 2014 p.205). De part le monde, environ 2,1 milliards de personnes n’ont
pas d’eau potable a domicile et plus du double ne disposent pas d’assainissement stir
(OMS, 2017). De ce fait, des gens souffrent de maladies dues a une mauvais qualité
de I'eau.

Selon le rapport final de la BANQUE MONDIALE (2010, p.17), seulement 37% des
ménages urbains possédent aujourd’hui un branchement privé au réseau
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hydraulique en Cote d’Ivoire. De ce fait, Les villes ivoiriennes n’échappent pas a
cette réalité. A l'instar des autres villes ivoiriennes, Aboisso dispose d’énormes
potentialités infrastructurelles et sanitaires. Cependant, cette ville souffre de
l'insuffisance du drainage, de l'assainissement, de la collecte et du traitement des
déchets ainsi que la pollution, de l'occupation de sites impropres a 1'habitation et les
maladies causées par l'insuffisance d'hygiene (M. G. NIAMKE, 2014, p.16). Or, mal
équipé, mal encadré et non aménagé, I’environnement physique, social, économique,
culturel et religieux de la ville ne répondent pas alors aux conditions idéales de vie
souhaitées (Y. KAFANDO, 2004, p.10). Par ailleurs, la pietre qualité des installations
sanitaires et l'eau contaminée favorisent également la transmission de maladies
comme le choléra, la dysenterie, I'hépatite A ou encore la typhoide. Le paludisme et
les maladies diarrhéiques touchent un nombre élevé de la population d”Aboisso avec
un taux global de 73,90% (M. G. NIAMKE, 2014, p.217).

La santé de la population a Aboisso et 'accés a un cadre de vie décent s’averent
compromise, vu l’état de I'environnement, le poids de la vétusté des équipements et
de la récrudescence de problemes aussi bien environnementaux que sanitaires.

Le manque d’assainissement, le déficit de gestion des eaux pluviales et usées
détériorent 1’'environnement tout en fragilisant 1'état de santé des population
riveraines. Cette situation entrainent la prolifération de maladies hydriques de tous
genres et accroit considérablement la vulnérabilité sanitaire des populations a
Aboisso. Pourquoi la population d’Aboisso est-elle aussi vulnérable aux maladies a
transmission hydrique ? Cette étude vise a donc a analyser les facteurs profonds de la
vulnérabilité des populations aux maladies a transmission hydriques afin d’élaborer
une carthographie sous-jacente et apprécier la résilience des ménages d”Aboisso.
Pour ce faire, apres un exposé de I'état sanitaire a Aboisso, 1’étude s’intéressera dans
un premier temps aux facteurs associés a la vulnérabilité des populations, ensuite a
la potabilité de I'eau consommeée et enfin, elle procedera a la cartographie des zones
qui influencent la vulnérabilité aux maladies a transmission hydrique.

1. Matériels et Méthode
1.1. Présentation du cadre spatial de I'étude

La ville d” Aboisso est située au Sud-Est de la Cote d’Ivoire. Divisée en deux rives par
le fleuve cotier « Bia », Aboisso est peuplée de 43 282 habitants! reparties dans ses
dix-neuf (19) sous-quartiers formant sept (7) grands quartiers que sont : Belle-vue,
Commerce, Eboikro, Koliahiwa, Sokoura, Travaux Publics et Rive gauche (carte 1).
Distinctement, Aboisso est dominée par un relief qui alterne de hautes collines et des
vallées en auges marquées par de nombreux ruisseaux. Les habitats évolutifs
constatés confortant la forte urbanisation de la ville malgré le relief accidenté.

! Selon I’INS (Institut National de la Statistique) en 2014
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Carte 1 : Présentation de la ville d’Aboisso
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1.2. Méhode de collecte et de traitement des données

1.2.1. Méthode de collecte des données

La méthodologie adoptée pour cette étude, repose sur la consultation d’ouvrages, de
rapports médicaux des quatres principaux centres de santé de la ville d”Aboisso (le
CHR, la PMI, le SSSU et la Clinique ONG Mignons) et des entretiens avec les
différents acteurs de la ville (Autorités municipales, Directeurs régionaux, Chefs de
service, etc.) . L’on a procedé a I'adminitration de questionnaire a un échantillon de
360 chefs de ménages sur les 5 266 que compte au total la ville (INS, 2014).

La taille de l’échantillon a été calculée en utilisant la formule de Fisher
n=tp(1—p)/e*)x (N—n+N— 1) avec: n: taille de I'échantillon ; N : taille de la
population mere ; e : marge d’erreur a 5% (valeur type : e = 0,05) ; t : parametre de
risque d’erreur liée a I'intervalle de confiance (pour 95% de niveau de confiance, t =
1,96) ; p = 0,226 qui est une valeur statistique pour majorer la taille de 1'échantillon.
Le choix des chefs de ménages a interroger par quartier s’est fait
proportionnellement au nombre de chefs de ménages par quartier et de fagon
aléatoire (tableau 1).
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Tableau 1 : Répartition des ménages a enquéter selon les quartiers de la ville

d’Aboisso
QUARTIERS Nombre de m.énages par NomAbr,e de ménagf:s
quartier enquéteés par quartier
Belle-vue Non Parvenue Non Parvenue
Commerce 490 21
Eboikro 1906 80
Koliahiwa 723 30
Sokoura 1552 65
Travaux publics 1125 47
Rive gauche 2788 117
TOTAL 5 266 360

Source : nos enquétes, 2018

Le questionnaire a porté sur l'état de l'environnement, la qualit¢é de l'eau
consommée, les maladies diagnostiquées et la perception de la vulnérabilité par les
ménages. Spécifiquement, il s’est agit de I'accessibilité a 1'eau salubre, de la forme
urbaine des quartiers, de l'hygiéne et de l'assainissement, des caractéristiques
socioéconomiques. Bien que échelonés, les enquétes par questionnaire, entretiens et
constats de visu ont debuté dans le courant du premier semestre de I’année 2018. Les
données du systeme d’information et de gestion sanitaire consultées proviennent du
Centre Hospitalier Régional d’Aboisso (CHR), de la Protection Maternelle et Infantile
(PMI), du Service de Santé Scolaire et Universitaire (SSSU) et de la Clinique ONG
Mignons. Ces statistiques couvrent les périodes de 2015, 2016 et 2017-2018. Par
ailleurs, 'on a procedé au regroupement de résultats d’analyse des eaux
consommables dans le périmetre communal. Ces resultats ont été fourni par I'INHP
(Institut National d’"Hygiene Publique) d”Aboisso.

1.2.2. Traitement des données

Le dépouillement des questionnaires s’est fait manuellement afin d’extraire puis
renseigner le tableaux de calcul des indices de vulnérabilité des différentes variables
retenues.

Le calcul de I'indice de vulnérabilité a été faite conformement a la méthode employée
par I’ACF en 2012 dans son enquéte sur la vulnérabilité au choléra des ménages et
quartiers précaires d”Abidjan. Ainsi, a chacune des reponses possibles a une question
retenue, 'on a attribué un indice pondéré allant de 1 a 5 pour évaluer et quantifier
I'influence de cette question sur la vulnérabilité des ménages. Par la suite, les
pourcentages de repondants obtenus sont multipliés par l'indice pondéré attribué
aux reponses. La somme des résultats des différentes multiplications, nous donne
'indice de vulnérabilité de la question posée.
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Le format de calcul de I'indice des parameétres reprend le méme procedé, en faisant la
somme des indices de vulnérabilité des questions multipliée par le poids en
pourcentage, préalablement attribué.

A ce niveau, l'indice global de vulnérabilité des ménages est obtenu a partir de la
somme des d’indices de chacune des variables, multipliée par leur poids respectifs en
pourcentage (tableau 2). Les resultats sont additionnés pour obtenir l'indice de
vulnérabilité global du quartier.

Tableau 2 : Classification des parametres selon leur poids dans la vulnérabilité des
populations aux maladies a transmission hydrique dans la ville d”Aboisso

PARAMETRES POIDS (en pourcentage)
Accessibilité a une eau salubre 27
Forme urbaine 24
Hygiéne et assainissement 29
Socioéconomiques 20

Source : N'TAKPE David Renaud, 2018

L’objectif était d’obtenir une valeur unique par quartier pour la représentation
cartographique comparative et les analyses descriptives (ACF, 2012 ; p 45). On a:

iVG = [(iVv Accés a une eau salubre x 27%) + (iVv Forme urbaine x 24%) + (iVv Hygiéne et assainissement x
29%) + (iVv Socio-économiques x 20%)]

Avec: iVG correspondant a Indice globae de vulnérabilité, iVu correspondant a
Indice de vulnérabilité de la variable.

Suivant le méme procedé et apres avoir consulté les médecins et docteurs, nous
avons arreté des intervalles correspondant au degré de vulnérabilité aux maladies a
transmission hydrique pour la ville d’Aboisso. Ces intervalles traduisent le degré
d’influence des facteurs de vulnérabilité aux maladies hydriques sur les populations
vivant dans les différents quartiers de la ville d’Aboisso (tableau 3).
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Tableau 3 : Synthése des quelques facteurs de vulnérabilité aux maladies a
transmission hydrique et du degré d’influence correspondant sur la santé des
populations a Aboisso

Indicateur de o Tres .
vulnérabilité Négligeable faible Faible Moyenne
] 0- 115] ] 15- 2/5] ] 25- 3] ] 3- 315]
Eau Régularité | Bon Fuite d’eau
minéralisée | dela stockage Conservation
Acces a une eau | Traitement désserte en | Récipient | inadéquate
salubre eau salubre
potable
Quartier Faible 40 hab./ha | Site
, résidentiel densité de | Site insalubre
Forme urbaine . o .
population | viabilisé Habitat
spontané
Site salubre Collecte et | Site Eau
Hygiéne et b,alay.age enhe.rbé sta’lgr}ante
A régulier Caniveau | Dépots
assainissement .
sommaire | sauvages
Meénages Travail Niveau Meénage
aisé stable secondaire | dense
. , Bonne Sureté Meénage Travail
Socioéconomiques . o . )
perception sanitaire réduit instable
Imprudence
Niveau de . L Ao e By
Résilience Majeur Important Modéré Significatif

Sources : A.C.F., 2012 ; adapté par N'TAKPE David Renaud, 2018

Le niveau de vulnérabilité part du négligeable (entre 0 et 1,5) au niveau extréme de
vulnérabilité (entre 4 et 5). Ils expriment également le niveau de résilience des
populations. Fort de ce constat, on peut dire que la résilience est I’antonyme de la
vulnérabilité. Des différents scores obtenus dans les quartiers, on en déduit I'indice
général de la ville d"Aboisso par addition des indices et leur division relativement au
nombre de quartier enquétés. Par la suite, les informations et les données consolidées
ont permis 1’élaboration des figures illustratives et des tableaux statistiques grace aux
logiciels bureautiques (Word, Excel). Quant a la réalisation des cartes, elle a nécessité
"'usage des logiciels Arc-Gis 10.2.1 et Adobe Illustrator CS.

2. Résultats

La meilleure connaissance de la vulnérabilité sanitaire de la population d’Aboisso,
vis-a-vis de 1’état de son environnement, a néccessité une étude portée préalablement
sur l'analyse des parameétres influents sur la vulnérabilité aux maladies a
transmission hydrique dans la ville.
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2.1. Etat sanitaire des populations

La dégradation constatée du cadre de vie affecte la santé des populations a Aboisso.
La multiplicité des agents pathogenes accroit la vulnérabilité des citadins aux
maladies comme les dermatoses, la fievre typhoide, le paludisme, la diarrhée, la
conjonctivite, certaines maladies infectieuses, et dans une autre mesure, les infections
respiratoires aigties (figure 1).

Figure 1: Proportion des maladies dans les structures sanitaires de 2012 a 2015 a
Aboisso

Bilharziose urinaire

Zona 0

Varicelle 0

Malnutrition 1+ O

Conjonctivite 1 0

Fievre typhoide ® 1

Hyper Tension Arterielle ™ ]
Infections sexuellement transmissibles m= 2
Maladies indéterminées = 2

Morbidité

Demmatoses el 3
Traumatismes == 3
Diarrhees N 4
Infections respiratoires aigues TE——
Anémies N =
Autres maladies infectieuses IEEEEEEEEEEEEEEEEE————
Paludisme 1 (S,

0 10 20 30 40 50
Proportion en (%)

Il Maladies a transmission hydrique Bl Autres pathologies

Source : DDSHP Aboisso, 2018

A la lecture de la Figure 1, on note que 83,63 % des cas de maladies diagnostiquées
sont des maladies a transmission hydrique dominées par le paludisme avec 52,71 %
en 2012 ; 54,24 % en 2013 ; 55,38% en 2014 et 30,79% en 2015. Le cumul des cas de
paludisme donne 45,63%. Dans 1'ensemble, on remarque une nette domination de la
part des maladies a transmission hydrique diagnostiquée dans les établissements
sanitaires de la ville d’Aboisso telles que la paludisme, la fiévre typhoide, la
dermatose, la bilharziose, I’amibiase et les maladies diarrhéiques.

Les données consolidées de 2015 a 2017 montrent également une prédominance de
cas de maladies paludéennes diagnostiquées a hauteur de 85, 41 % des consultations.
Les dermatoses et les maladies diarrhéiques représentent respectivement 7,75 % et
6,04 % des maladies diagnostiquées. Les pathologies telles que la fievre typhoide, la
bilharziose et l'amibiase sont présentes avec des proportions moindres dans
’ensemble mais assez préoccupantes, allant de 0,70 % a 0,03 % (figure 2).
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Figure 2 : Proportion des maladies a transmission hydrique prépondérantes dans
les établissements sanitaires de la ville d’Aboisso de 2015 a 2017
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Sources : DDSHP Aboisso, 2018

La figure 2 montre une proportion quasi dominante du paludisme (85%) et des
autres maladies a transmission hydrique au sein de la population d’Aboisso.
L’inquiétude sanitaire que provoquent ces maladies est d’autant plus grande qu’elles
sont toutes, des maladies sous surveillance mentionnées dans le guide technique
pour la Surveillance Intégrée de la Maladie et la Riposte en Cote d’'Ivoire (SIMR) de
2012. Cette présence constante de maladies a transmission hydrique engendre de
facto, un regard critique sur 1'état du cadre de vie et de la santé a Aboisso. Aussi, le
doute naissant sur la qualité des eaux utilisées pour certains ménages, les amene a

I'usage d’autres sources d’eau a la potabilité ignorée ou douteuse.

2.2. Facteurs de vulnérabilité des populations aux maladies a transmission hydrique
a Aboisso

2.2.1. Forte poussée spatio-démographique a Aboisso

Les données consolidées révelent une forte poussée démographique, matérialisée par
une irrégularité du taux d’accroissement moyen. De 2,7 % en 1998, il est passé a 3,6 %
en 2009 avant de décroitre jusqu'a 2,8 % en 2014. Cepandant, la croissance de la
population n’a jamais été aussi rapide. Le nombre d"habitants est passé de 27 218 en
1998 a 63 332 habitants dans I'espace communal en 2014. La ville d”Aboisso accueille
environ 68,35 % de cette population soit 43 282 habitants. Pour ce qui est de la
densité de population, on note que malgré les contraintes que revele le relief
fortement accidenté et les différentes fonctions de chacuns des quartiers, le périmetre
urbain a atteint 996 hectares en 2018 contre 467 hectares calculés en 1998. De ce fait,
la carte de la densité de la population présente une grande disparité de densification
selon les quartiers de la ville Aboisso (carte 2).
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Carte 2 : Volume et densité de la population a Aboisso en 2020 selon la Mairie et
RGPH 2014
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La carte 2 traduit I'impact de l'accroisement de la population sur l'étalement de
I’espace urbain d’Aboisso. Cependant, les quartiers Commerce et Sokoura ont la
densité de population la plus élevée de la ville, respectivement 89 hab./ha et 74
hab./ha. Par la suite, viennent les quartiers Eboikro avec 41 hab./ha et Koliahiwa
pour 39 hab./ha. Le quartier Travaux Publics compte quant a lui, 38 hab./ha. Le
paradoxe ici, vient du quartier Rive gauche qui compte a lui seul une population
estimée a 30 912 habitants, soit 72,46% de la population d’Aboisso, mais ne s’ étend
que sur 36 hab./ha.

2.2.2. Aspects socioéconomiques des ménages enquétés
Les caractéristiques socio-économiques collectées dans les ménages favorisent
I"émergence d’agents pathogenes hydriques. Le tableau 3 présente la repartition des

chefs de ménages selon le niveau d’instruction et la perception de la vulnérabilité
aux maladies a transmission hydrique a Aboisso.
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L’étude revele une promuscuité attestée par 57% des ménages ayant une taille de 4 a
7 personnes. Ensuite, viennent les ménages ayant moins de 4 personnes et ceux ayant
plus de 8 personnes pour respectivement 31% et 12% des proportions calculées.
Concernant le niveau d’instruction, les résultats montrent que 39,2% des chefs de
ménages ont le niveau secondaire, suivie de 27% ayant le niveau primaire et de
18,9% ayant le niveau supérieur. Quant au niveau coranique, on note 3,9% des
ménages. Cependant, 11% des ménages n’ont aucun niveau. Le lien établi entre le
niveau d’instruction des chefs de ménages et la perception de la vulnérabilité
sanitaire montre une appréciation erronée de certains chefs de ménages, contribuant
ainsi a un manque de protection idoine et a la prolifération des vecteurs de maladies
hydriques au sein des ménages.

Tableau 4 : Repartition des chefs de ménages selon le niveau d’instruction et la
perception de la vulnérabilité aux maladies a transmission hydrique

PERCEPTION DE L’EXPOSITION
, .vaeau. Exposé Exposition Non Exposé TOTAL
d’instruction moyenne

Aucun 11 12 17 40
Coranique 5 6 3 14
Primaire 52 37 8 97
Secondaire 61 58 22 141
Supérieur 47 20 1 68
TOTAL 176 133 51 360
% 48,89 36,95 14,16 100

Source : nos enquétes, 2018

L’analyse du tableau 4 laisse transparaitre une prise de connaissance globale de la
vulnérabilité aux maladies a transmission hydrique par les ménages d”Aboisso. en
effet, 48,89% des ménages prétendent étre exposés contre 36,95 % moyennement
exposés et 14,16% non exposés.

2.2.3. Dégradation de l'environnement et prolifération des hotes pathogenes

La dégradation accrue que subissent I'environnement et le cadre de vie a Aboisso est
le fait d’une forte corrélation entre la croissance démographique et la production
exponentielle des ordures ménageres. Conformément a la classification de Ia
production moyenne nationale des déchets par habitant par jour en Cote d’'Ivoire, on
déduit la production d’ordures ménageres a 32 461,2 kg/hab./jr. Alors que, le taux
d’enlévement des ordures ménageres n'excede pas 29 % a Aboisso. Des lors, la
population cohabite avec pres de 71 % des déchets ménagers et assimilés, soit 23 047
tonnes des déchets. On assiste donc de plus en plus a une prolifération des sites
insalubres dans les différents quartiers d”Aboisso, source d’exposition des ménages
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aux agents pathogeénes, aux moustiques, aux moucherons qui dégradent leur santé
(photos 1 et 2).

Photos 1 et 2 : Exutoire des eaux usées et dépot d’ordure dans un caniveau a

Aboisso

Cliché : N'TAKPE David Renaud, 2018

Sous la pression démographique et le déficit de gestion des ordures ménageres et
assimilées, une accumulation d’objets usagés divers, d’ordures ménageres et de
plastiques échappent a la collecte et jonchent les rues, les espaces vagues, les riviéres,
les caniveaux.

2.3. Analyses organoleptiques, physico-chimiques et microbiologiques des eaux
d’Aboisso

Les résultats des différentes analyses des échantillons d’eaux présentent dans
I’ensemble une bonne saveur et de bonnes propriétés, car ils sont tous inodores.
Cependant, les résultats détaillés révelent des insuffisances qui confortent la non-
conformité avec les normes de potabilité en vigueur en Cote d'Ivoire, ce qui rend les
ménages vulnérables a tous agents pathogenes (tableau 5).
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Tableau 5 : Récapitulatif des résultats d'analyses des eaux utilisées a Aboisso

Echantillons

Provenance

Heure de prélevement

Constats

E1

Robinet de cuisine

10 h 48

Taux de désinfectant
élevé

E2

Eau de source

08 h15

Taux d’aluminium
élevé, Présence de
germes totaux et de
coliformes

E3

Eau en sachet « O “de vie »

08 h 20

Conforme aux
critéres de potabilité
en ce jour

E4

Robinet domicile

06 h 45

Taux de désinfectant
insuffisant et
présence de

coliformes

E5

Eau en sachet « Dieu est
Grand »

06 h 50

Taux d’aluminium
élevé et présence de
germes totaux

E6

Robinet domicile

10h 05

Taux d’aluminium
élevé et taux de
désinfectant
insuffisant

E7

Eau en sachet » Ivoire
Water »

10h 05

Taux d’aluminium
élevé et présence de

germes totaux

Source : Laboratoire INHP Aboisso, 2017

L’étude montre par le truchement du tableau 5 que 1'eau utilisée a Aboisso n’est pas

exempte de tous parasites. On note un taux insuffissant de désinfectant qui explique

la présence des germes totaux et des coliformes totaux. On y retrouve également un

taux supérieur a la norme de I'aluminium. Ainsi, 'eau utilisée par les populations a

subie une contamination aussi bien bactériologie que anthropique déie au manque

d’hygiéne, a I'insalubrité grandissante, au cross-connexion et surtout a la mauvaise

gestion des féces humains. Ces conditions expliquent la prolifération de maladies a

transmission hydrique au sein des ménages de la ville d” Aboisso.

2.3. Spatialisation de la vulnérabilité a Aboisso

2.3.1. Principaux résultats des indices de vulnérabilité calculés a Aboisso

Apres les opérations mathématiques, le tableau 6 regroupe les principaux résultats

du calcul des indices de vulnérabilité des populations d”Aboisso selon le quartier de

résidence.
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Tableau 6 : Indices de vulnérabilité des populations par quartiers calculés selon

les variables influentes a Aboisso

Quartier COMMERCE Quartier EBOIKRO Quartier KOLIAHIWA
. Indice . Indice global . Indice
VARIABLES Indrlce de . | globaldela Ind/lce de ) dela Ind/1ce de . | globaldela
vulnérabilité opulation vulnérabilité opulation vulnérabilité opulation
calculé gulzzlartier calculé gu}z;lartier caleulé (P:l)ur:]uartier
Accessibilité a
CoSIDIITE 3,10 3,42 3,63
une eau salubre
Forme urbaine 3,60 3,72 4,29
Hygiéne et 3,25 3,35 3,63
3,27 3,30 3,38
assainissement
Socio-
ooce 3,04 2,94 3,21
économique
uartier TRAVAUX
Quartier RIVE GAUCHE ||  Quartier SOKOURA Q ;UBH i
VARIABLES | Indice de ndice Indice de Indice Indice de Indice
. ... | globaldela . ... | globaldela . ... | globaldela
vulnérabilité lati vulnérabilité lati vulnérabilité lati
calculé popuia I?n calculé popuia l?n calculé popuia lfm
du quartier du quartier du quartier
A Dilité 3
ccessibilité a 296 36 327
une eau salubre
Forme urbaine 3,85 4,46 3,82
Hygiéne et 3,33 3,71 3,39
3,38 3,41 3,28
assainissement
Socios
ocloe 3,23 3,47 3,24
conomique

Source : N'TAKPE David Renaud., 2018

Selon le tableau 6 , les indices de vulnérabilit¢é des ménages dans les différents
quartiers varient de la classe de vulnérabilité moyenne (3,25) a la classe de
vulnérabilité forte (3,71). On note que les populations du quartier Commerce
affichent une vulnérabilité moyenne de 3,25 ; c’est par ailleurs, le plus faible indice de
vulnérabilité sanité des quartier d’Aboisso. Egalement, les quartiers Rive gauche
(3,33), Eboikro (3,35) et Travaux Publics (3,39) présentent tous, des indices logés dans
le niveau de vulnérabilité moyenne. Concernant les quartiers Koliahiwa et Sokoura,
ils ont respectivement un indice de vulnérabilité estimé a 3,63 et 3,71, qui sont des
valeurs de vulnérabilité forte traduites par une trop grande exposition des
populations de ces quartiers aux maladies a transmission hydrique.

On en déduit la valeur de 3,44 qui correspond a I'indice global de vulnérabilité de la
ville d’Aboisso. C'est un niveau de vulnérabilité forte. Ainsi, de fagon général, la
ville d’Aboisso a une vulnérabilité aux maladies a transmission hydrique forte.
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2.3.2. Repartition des indices de vulnérabilité des ménages dans les quartiers
d’Aboisso

La carte 3 présente le niveau de vulnérabilité additionné puis divisé
proportionnellement au nombre de variable calculé pour chaque quartier. C'est le
résultat de la superposition de plusieurs couches d’informations relatives a
'accessibilité a une eau salubre des ménages, a la forme urbaine du quartier, a
I'hygiene et I'assainissement et a 1’aspect socioéconomique que présentent les chefs
de ménages.

Carte 3 : Niveau de vulnérabilité global dans les quartiers d’Aboisso
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La carte 3 refléte le dégré de vulnérabilité aux maladies a transmission hydrique dans
les différents quartiers de la ville d"Aboisso. Bien vrai qu’il varie d'un quartier a un
autre, I'indice reste cependant élevé et dangereux pour le bien étre des ménages qui y
vivent.

2.3.3. Lien entre l'indice de vulnérabilité et les conditions de la ville d’Aboisso

Il apparait clairement que le déficit dans la gestion des déchets, de 1’assainissement et
la sureté de l'eau consommée dans l'espace urbain d’Aboisso influencent
considérablement la santé des populations, et ce, en les exposant ou les rendant
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vulnérables aux maladies a transmission hydrique (carte 4). La paupérisation relative
des ménages contribue de maniere significative a influer sur le respect des mesures et
régles d’hygienes et la prise de précautions par les ménages. Cela est manifeste par la
détérioration du cadre de vie, la contamination de I'eau consommée, les multiples
lieux d’aisance en plein air, etc.

Carte 4 : Vulnérabilité des populations et faits dégradant de la santé des
populations a Aboisso
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Au regard de la carte 4, 'on s’appercoit de la présence de sites insalubres dans tous
les quartiers de la ville. Et encors plus, sur les rive de la Bia.

Les taux de prévalence des maladies a transmission hydrique calculés suite aux
réponses des ménages enquétés, révelent que tous les quartiers sont vulnérables, a
des degrés divers. La carte 5 nous montre que tous les quartiers de la ville affichent
une prévalence aux maladies a transmission hydrique conséquente au cadre de vie et
a leur fort niveau vulnérabilité. Par ailleurs, les quartiers Sokoura et Koliahiwa ont
des graphes de prévalence représentative de toutes les maladies a transmission
hydrique déclarées. Ce qui conforte les plus fortes valeurs d’indice de vulnérabilité
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aux maladies a transmission hydrique dans ces quartiers (respectivement 3,71 et
3,63).

Les variables utilisées révelent dans l’ensemble, la vulnérabilité (exposition et
sensibilité) des ménages de la ville d’Aboisso aux maladies a transmission hydrique.
Des comportements et attitudes adoptés par la population a 1'égard de
I'environnement et de la gestion des ressources en eau, mettent en mal les bonnes
conditions sanitaires de la ville en les exposant aux agents pathogenes hydriques.

Carte 5 : Prévalence aux maladies a transmission hydrique dans les quartier
d’Aboisso
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A travers la carte 5, il ressort que tous les quartiers d’Aboisso enregistrent des
maladies a transmission hydrique avec pour certains, des pics de prévalence. Pour ce
qui de la bilharziose et des parasitose, le quartier Koliahiwa présente respectivement
3,30% et 23,30% de taux de prévalence. Le quartier Travaux prublics affiche un pic
de 40,43% de prévalence a la dermatose tandis que le quartier Commerce a une
prévalence de 14,3% a la fievre typhoide. Les maladies diarrhéiques ont un taux de
prévalence égale a 23,1% au quartier Sokoura. Le paludisme est plus présent au
quartier Eboikro avec 86,25% de taux de prévalence.

3. Discussion
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En perpétuelle évolution démographique et spatiale, la ville d’Aboisso affiche
clairement un déficit de gestion de son environnement et la récrudescence des
maladies a transmission hydrique dans les ménages. Ces resultats exposés ne sont
pas en déphasage avec ceux présentés dans 1'étude de M. G. NIAMKE (2014, p.16).
En effet, 'auteur estime que la dégradation continuelle de l’environnement est le
facteur explicatif des maladies que développent les populations & Aboisso. Plus loin,
il dira qu’au-dela de I’évaluation des conséquences néfastes pour la santé humaine,
les modifications du systéeme environnement contribuent a augmenter les risques
sanitaires (M.G. NIAMKE, 2014, p.165). Sur ce point, 'étude révele des attitudes
inaproppriées de rejet des eaux usées et de conditionnement des déchets ménagers et
assimilés en plein air, exposant constamment les populations aux différents agents
pathogeénes (parasites, moustiques, moucherons) qui pullulent dans la ville. Dans le
méme sens, A. TCHAOU et al., (2015, p.210) affirment que chaque ménage essaie de
gérer ses déchets a sa guise, sans aucune inquiétude. La dégradation de
'environnement rend les habitants vulnérables aux germes véhiculés par les vecteurs
de maladies, puisque, ceux-ci cohabitent avec les déchets solides ménagers qui
constituent une grave menace pour la santé. Leur collecte s’avére tres importante
pour les épargner des nuisances des maladies hydriques.

S’agissant de la perception de la vulnérabilité par les population d’Aboisso, I'étude
établit que les ménages percoivent mal le risque sanitaire encouru. Par ricochet, cette
situation engendre leur trop grande vulnérabilité sanitaire, au regard de l'insalubrité
ambiante. Pour Y. KAFONDO (2013, p.61), la scolarisation est un facteur essentiel
dans l'adoption des régles élémentaires en matiére d’hygiene et de santé. Or, a
Aboisso, 41,94% des chefs de ménages n’ont pas atteint le secondaire. Les ménages
ou les chefs ont dépassé le secondaire, ne représentent que 18,89% de 1'échantillon
enquété. Cela est rencherit par C. Ouedraogo (1994) cité par Y. KAFONDO (2013,
p.61) pour qui une scolarité de huit (8) années minimum semblerait requis dans les
pays a faibles revenus pour favoriser des changements dans les comportements. Le
nombre d’années de scolarisation primaire est insuffisant en termes d’acquisition de
connaissances pour comprendre les mécanismes de transmission des maladies ; on
estime que les changements n’interviennent donc qu’a partir du secondaire . Ainsi
donc, le niveau d’instruction influence la perception de la vulnérabilité des
populations aux maladies a transmission hydrique a Aboisso.

Pour ce qui est de I'importance de 1'eau, surtout potable ; Jaglin S. (1997) cité par Y.
KAFONDO (2013, p.62), dit que l'eau est I'élément essentiel d’amélioration des
conditions de vie et de I'état sanitaire des populations. Or, 1'étude montre que I'eau
utilisée a Aboisso n’est pas potable et expose les populations aux maladies
hydriques. M. G. NIAMKE (2014, p.183) atteste que la baignade en eau polluée
augmente le risque d’apparition de troubles de santé. En effet, F.Z. TAHAR (2015)

explique que parasites, bacteries et virus s'introduisent dans 1’eau de boisson lorsque
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la source d’eau est polluée par des déchets tels que les excréments humains ou
animaux. Comme c’est le cas a Aboisso.

La dégradation de I’environnement et 1’accroissement du risque sanitaire s’observent
également a travers 1'étude menée par G. E. AKE (2019, p.248). Cette etude revele
une forte influence anthropique sur le secteur de la prise d’eau de la SODECI a
Aboisso, et ce, peu importe le périmetre de protection. L’'eau consommée a Aboisso
n’est pas exemptée de tous parasites nocifs pour les humains. Quant a N.C. AMIN et
al. (2008, p.25), la publication dans le cadre de la surveillance sanitaire des eaux
d’approvisionnement publique en Cote d'Ivoire, montre par I'analyse de la qualité
des eaux que 76,4% des échantillons étaient non-conformes aux références de qualité
de 'OMS. Les épisodes de non-conformité de la qualité de 'eau ont été observés
dans tous les réseaux a plus de 60% de 1996 a 2005. Certaines villes ont méme
présenté des pourcentages supérieurs a 90%. Il s’agissait de Grand-Bassam (93,6%),
Montezo (95,4%), Jacqueville (97,4%) et Agboville (99,4%). La ville d"Agboville est
alimentée a partir d’une eau de surface traitée, tout comme Aboisso.

La méthode d’analyse multicritére de Saaty adaptée est primondiale pour des actions
plus géolocalisées et une bonne gestion des campagnes de préventions contre les
maladies a transmission hydrique. La pratique a permis de concevoir une base de
données en santé spatialisée pouvant servir d’outil d’aide quant a la surveillance
épidémiologique comme se fut le cas des données de I'étude de I’ACF de 2012 dans
la ville d’Abidjan. De méme, les résultats obtenus en Haiti par Gaudart J. et al., (2013)
citt KD.A. KOUAME et al, (2016, p.1310) montrent que les facteurs
environnementaux jouent un réle dans la dynamique spatio-temporelle de
I"épidémie de choléra. Les sites présentant des cas accrues de maladies ont tous, des
populations vulnérables aux maladies a transmission hydrique.

Conclusion

En somme, il faut retenir que la vulnérabilité des populations aux maladies a
transmission hydrique est un probleme qui requiert une attention particuliere dans la
ville d’Aboisso. L’indice global de vulnérabilité de la ville d’Aboisso est de 3,44. Ce
qui correspond a l'indice de vulnérabilité fort. Tous les quartiers présentent par
ailleurs des indices de vulnérabilité des ménages comprise entre la classe de
vulnérabilité moyenne (3,25) et la classe de vulnérabilité forte (3,71). Les résultats
obtenus révelent un dysfonctionnement de la gestion de I’environnement et du cadre
de vie a Aboisso qui concourent a détériorer fortement la santé de la population.
Ainsi, l'accessibilité a l'eau potable, la forme wurbaine, les caractéristiques
socioéconomiques, le niveau d’hygiéne et d’assainissement influent
condidérablement sur la vulnérabilité des populations aux maladies a transmission

hydrique dans la ville d"Aboisso.
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