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Les .cour-baa de croissance présentées ici résultent du d épouil­
lement de dossiers de la Protection Maternelle et Infantile do YAOUNDE.

Los pesées des enfants ont été effectuées par Mademoiselle
Cill~BON principalement entre ~ai 1951 et Mai 1953.

un nombra 'considérable de dossiers a été éliminé. pour ne garder
que ceux des enfa~ts dont la date de naissance était connue avec précision
et certitude.

dressées

résidant à YAOUNDE.
'\~'

Elles portent 'sur un nomhre d'enfants décroissant avec l'~ge.

Deux courbes ont été
-. celle des enfants Ewondo,'
- celle des onfants Bami.Léké ,

La courbe de croissance des enfants Ewondos ost la moyenne des
poid.s dé 650 enfants ewondo. jusqu'à 8 mois

de plus de 550 jusqu'à 20 mois
Il li " .400 " 22 mois

" Il " 200 Il 24. mois

" Il " 100 Il 30 mois
li Il " 50 Il 33 mois .. .1. · ..
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Celle des enfants Bamiléké porte, sur 200 enfants jusqu'à 7 mois
et plus de 100 jusqu'à 20 mois •.

Ces ~nfants n'ont p~s été sélectionnés. Il est p~obable qu'il
figure parmi eux un nombre non négligeablo d'hérédo~syphilitiques.Un
certain nombre ~'enfants étant classés à la P.M.I. dans cette dernière
catégorie sur les caractères présomptifs suivants

1/ Interrogatoir~ de la mère : syphilis avouée
2/ Avortements rêpétés - Enfants morts-nés ~ans la famille
3/ Signes.cliniques d'hérédo-syphilis dans de rares cas (approximativement

2 %)
pemphigus
dent 'de Hutch~nson, etc ••••

4/ Dans quelques cas (5 %environ) sérologie positive.

Malgré l'inégale valeur de ces.signes, nous avons cherché à
savoir ce que. devenait la courbemoyenne lorsqu'on en éliminait':ces
enfants , présumés hérédo-syphilitiquGs6

Ces nouvelles cour-boe sont sensiblement parallèles aux précéden­
tes, mais supérieures de lOO à 200 grammes, ce qui montre que le~ enfants
classés dans la catégor.ie des hérédo-syphilitiquesont unpoids;!p.oyen
nettement Ü:1.f'(h·i.~>UJ· à ceux de l'ensemble des enfants., Il est néanmoins
'H,,-f"-f-''',xl:J.c d'affirmer que la syphilis es t la seule cause de ce trouble
do.croissance et c'est pourquoi nous n'avons pas dressé cette courbe.

Comme standard nous avons adopté les tables de BALDvlINet' WOOD
qui font autorité en la matière.

Le choix d'. un standard portant sur des enfants euro.péens'peu.t·
sembler discutable. NOlls l'avon~ éependantadopté, puisque d'~prè8 BAKwIN
et ,PATRICK,. il 'n'y 'a"pa~de différence aux U.S.A•. entre la 'cQurbe· de';-crois~·
sance des enfants noirs issus de familles aisées~ et celle des enfant~'
aril~ricains·. Il li' Y .aurait donc. pas de f'acteuz- racial àco~sidére;'·,':_'a~moihs,
au début dé. la vie de :l. 1en:f~t." .,

Rd8Û1tat~.-· .

Enfants Ewondo.-

Jusqu'à 5,6rnoi s , la courbe de croissance suit parf'ait~ment le
standard et Luf, est mê'metrès légèfemE,3nt supér-Leur-o ;

.~-:•.1. . ..
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La courbe commence à un mois. Toutefois, nous pouvons indiquer
que d'après de récents c~lculs faits sur les poids de naissance de 13~3

nouveaux nés de la Maternité de YAOlThIDE, le poids moyen de naissance est
de 30e7 grammes, ce qui est notablement inférieur au standard.

On voit donc que dans les premiers mois de sa vie la croipsance de
l'enfant ewondo est excellente.puisqu'il arrive à rattraper les quolques 30q:
grammes de retard qu'il a àsa naissance, et à se maintenir au niveau
du standard. (chose très remarquable car il s'agit .d'uno courbe moyenne por-e­
~ant sur les enfants non sélectionnés).

Mais à 6" mois, la pente de la courbe change brusquement e,t le
rythme de croissance se modifie. La croissance para1t néanmoins régulière~

La courbe s'écarte sans'cesse davantage du standard, Le déficit
est de 500 gr~~es à 8 mois, et ,il est de 2 Kge à30 mois.

Ce n'est que beaucoup plus tard ~ue ce retard se comblera, La

croissance n'est pas tant diminuée que retardée, car ces enfants soUffreteux
font néanmoins de beaux adultes.':,~,

Enfants Bamilékés.-

Cette courbe est extrêmement curieuse,. Dans les 10 premiers mois
· de le~r vie, les ,enfants Bamiléké . de YAOUNDE sont vraiment ~~gnifique8.

Cette impression de vigueur et de santé est confirmée par i,~iame~ de' la'
courbe, dont la première partie est nettement supérieur.o au standard (de
500 grammesà6 mois),

Mais entre 8 et 10 mois, la pente de la courbe se modifie, et
tout l'avantage que ces enfants avaient ~ur les petits Ewondoest 'perdu
entre la et 17 mois, où l'on observe une véri·table stagnation de la crois­
sance. Ces enfants qui ont atteint 9. Kgs. à g.mois ne parviendront à la Kgs.
qu 1à 20 mo is !

De 16 à 20 mois, la courbe semble s'aligner sur celle des
Ewondo', Nous n'avons malheureusement pu continuer cette courbe plus loin,

. faute d'()bservat~ons. Il existe donc chez ces e~fants, une très grave crise
· de croissance, qui est le fait le plus saillant~

· Interprétation ,et discu8sion,~

Le faible poids de naissance des enfants est généralemont attri­
bué à la malnutrition chez les mères, et spé~ialemont la malnutrition
protidique, 1e chiffre que nous avons donné (encore i~icatif, car le

.../ ...
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. facteur racial en particulier est négligé), est en accord avec les observa':'
tions de dLver-s auteurs travaillant en Afrique'.

LENELLE et PARENT au KATANGA
SENEGAL et d' ANELLA à DAKAR

WALKER en Nigéria (IBADAN)
\~ITBOURNE en Nigéria (LAGOS)

'PLATEL et VANDERGOTEN au
Mayombe

3024 Kgs',
3090 Kgs~

2865 Grs.
3092 Grs.

. Un des arguments permettant de relier. ce faible poids na. tal ~ La

malnutrition est qu'on a observé le même phénomène en ~urope pendant les
périodes de restriction dG la guerre en particulier en France, en Hollande
et lors du siège·de LENINGRAD, où une nette réduction du poids de naissance
a été observée.

On voit que ce déficit de la naissance est vite comblé~ Somme tout~

il est permis de penser que l'allaitement au sein "à la demande" perme t une
croa.aaance accélérée èt ceci explique que certains pédiatres américains le
recommandent.

Il est en effet assez surprenant de constater que ces enfants noir9
vivant dans des conditions d'hygiène très défavorables arrivent en moyenne
à dépasser la courbe standard pourtant élevée de BALDWIN et WOOD~

Le gros problème reste d'expliquer les raisons de la chute brutale
de cette courbe vers 6 mois pour l'·enfant :EMondo et vers 7 - 8 mois, pour

.-
l'enfant Bamiléké.

Les raisons sont probablement intriquées et d'ordre nutritionnel,
infectieux et parasitaire à la fois.

"

L'explication de cette_courbe est l'obje~ de notre travail des
mois à venir, et comportera :

1) Une e~qu~te approfondie sur les méthodes indigènes de sevrage. Il
est en effet à remarquer que la période critique signalée correspond à peu
près au mo~ent où les mères commencent à donner une alimentation solide à
leurs enfants (feuilles de manioc, huile de palme de seconde extraction,
bananes).

... ,.-".

2) Une enquôte sur la composition du lait des femmes, en fonction de
la durée de -lactation. Toutofois, il faut signal~r que plusieurs auteurs ont
trouvé des taux de protéines norma~ même après une lactation prolongée.

~ . .1.. ··
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(DUFOUR et GOURBY à DAKlffi, et JELLIFE à IBADAN). La tendance· actuelle
de cons~dérer qu'il y aurait plutôt une baiase de la quantité de lait
produit par la mère qu'une modification de la qualité.

i-

j.

3) Une 8nqu~te sur .les parasitoses.

Il faut signaler que Lee. enfants' suivis à la Protection Maternelle
et· Inf~~tile, bénéficient d'une ,protection antipalus~re par la PrémélineN.
Il est donc probable que l~ paludisme n'intervient dans les anomalies de
la cou~be de croissance que d'une façon mineure. Toutefois, l'enqu~te.91as­

sique sur les index spléniques et plasmodiques doit permettre de préciser
...ce fêwteur.

Une enqu~tesur les parasitoses intestinales est également
J}écessaire. Bien que ces enfants soient fréquemment déparasités par l'hu,ie
'de .ricin chénopodiée,' il n'en demeure pas moins que le parasit Leme intes­
.:tinàl reste, malgré la thérapeutique, un grave fléau.

Nous nous proposons donc de faire des examens de s:tüles chez des
enf'arrta de di;fféronts âges pour savoir à partir de quand, et avec quels
vers l~Gnfant sa parasite. Les résultats peuvent contribuer d'expliquer
les anomalies de croissance.

4) Hne enquête sur la mortalité infantile aura 'pour but de préciser
les tau;x:d.o cette mortalité mais surtout d'en conna1tre la locali~ation,.

selQn l'âge et .de.voir dans quelle m~sure il. y a coïncidence.avec la
crisode croissance.

5)' Enfin, la Section de Nutrition-Alimentation de 1.' r.R.c.A.•M., se'
propose de dresser 'ces courbes de cr-o'i.asance en l:rousse Cà EVODOULA,
Subdivision d' OKOIJA), pour comparer les problèmes ruraux et ci tadins./.-

Travail de: la Section de l'Tutritian
Alimentation de l' Insti tut de

Recherches du Ca...me roun

R. IVIASSEYEFF, Médecin-Nutritionri.iste·
A. CAMBON, Assistante Sociale
B. ~RGERET, Pharmacien-Chimiste .. ....;
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