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Le poids de naissance moyen en milieu urbain africain(voisin de 

3000 g) est inférieur à celui  en Europe. Pour rechercher ce qui poufiait 

ê t r e  à l 'or igine de ce décalage, les relat ions entre l e  poids de naissance 

e t  l'anthropométrie maternelle ont é t é  Btudiées sur un échantillon de 

2 450 femmes. I1 a é té  trouvé que l e  poids de la  &re ainsi que sa t a i l l e  

avaient une influence certaine sur l e  poids du nouveau-né. Cependant, 

quand on compare l e s  poids de naissance à ceux qu'on trouve en moyenne en 
Europe chez des femmes a lé ta t  nutri t ionnel 

toujours M défici t  de l 'ordre de 300 à 400 g. Par ai l leurs ,  pa t r  un 
poids maternal dom6 l e  p l i  cutané t r i c i p i t a l  maternel/qui est un ref le t  
d e ' l a  masse grasse, est inversement corrélé au poids de naissance 

(p 
selon laquelle l e  fa ible  poids de naissance moyen obsemé dans ce t t e  

population e s t  à at t r ibuer  à u n  mauvais é t a t  nutri t ionnel de l a  &re. 

1 

compararable, on retrouve 

0,Ol) .  Toutes ces observations rendent peu vraisemblable l'hypoth&se 
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POIDS DE NAISSANCE ET ETAT NUTRITIONNEL DE 

MERE EN M I L I E U  SEMI-URBAIN SENEGAlAIS 

INTRODUCTION 

Un f a i b l e  poids  d e  na issance ,  sous  t o u t e s  les  l a t i t u d e s  e t  dans t o u t e s  

les c l a s s e s  s o c i a l e s  est un f a c t e u r  q u i  diminue les chances de s u r v i e  au cours  

de  l a  p r e n i è r e  année ( l ) .Au Sénégal, d e s  é t u d e s  a n t é r i e u r e s  ont montré que l e  

po ids  d e  na i s sance  moyen est  v o i s i n  de 3 100 g ce qui  est nettement i n f é r i e u r  

?i ce qu'on observe e n  Europe. Bien que ce déca lage  

on peut 

Dans la  p l u p a r t  d e s  s t a t i s t i q u e s  européennes, cette m o r t a l i t é  es t  l a  p l u s  basse  

pour l es  p o i d s  de  na issance  c a n p r i s  e n t r e  3 500 e t  4 O00 g. Il est v r a i s m b l a b l e  

q u ' i l  en est de m h e  e n  m i l i e u  a f r i c a i n  ( t a b l e a u  1): 

1,thÔpital de  Za r i a  au Nigér ia  

n a t a l e  e t  le 

en Europe et sugg&e-nt que l a  m o r t a l i t é  p é r i n a t a l e  e n  m i l i e u  a f r i c a i n  s e r a i t  

minimale si la d i s t r i b u t i o n  des  po ids  de  na i s sance  étair  légèrement supé r i eu re  

ne s o i t  pas  t rès  important,  

supposer q u a i l  e s t  A l ' o r i g i n e  d tun  l é g e r  excès  d e  m o r t a l i t é  pé r inaca le .  

&s s t a t i s t i q u e s  dc 

mont ren t  une r e l a t i o n  entre l a  m o r t a l i t é  ?&ri- 

p o i d s  de na issance  t o u t  à f a i t  canpa rab le  5 ce qu'on observe 

à 3 500 g. 

Il es t  habi tue1  d ' a t t r i b u e r  l e  d é f i c i t  de po ids  de na issance  qu'on 

observe dans l e s  pays 

m è r e .  Il est supposé généra lenent  que l a  m è r e  ma lnour r i e  manque des  

nécessaires pour a s s u r e r  une 

supp l ihen ta t ion  n u t r i t i o n n e l l e  de .la mère en f i n  de g rosses se  e s t  dono 

prenière mesure envisagée par 1'0,M.S. 

moyen dans ces populations.  

Llaugmentaeion d e  Pa r a t i o n  éne rgé t ique  d e  la m è r e  (53 2 l a  faveur d e  la 

p l u p a r t  des n u t r i t i o n n i s t e s  depuis  l e s  t r a v a u x  e f f e c t u é s  par 1tINCAP en  

p a r r i c u l i e r  a u  Guatémala e t  qui  o n t  montré  

n ' ava i t  p a s  d ' i n t é r ê t  pour r e l e v e r  l e  po ids  d e  naissance.  

2 b a s  niveau d e  vie  5 un mauvais é t a t  n u t r i t i o n n e l  d e  l a  

nu t r imen t s  

c r o i s s a n c e  opt imale  du foe tus  jusquth  terme, La 

l a  

pour augmenter l e  po ids  de na i s sance  

qu'augmenter l a  r a t i o n  p r o t i d i q u e  

I r 
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A Dakar, l a  s i t u a t i o n  est un peu p a r t i c u l i è r e .  Dans les zones 

pé r i -u rba ines , l e  niveau $ocio-éconanique es t  très bas,  m a i s  en r a i s o n . d e  

d i f f é r e n t s  f a c t e u r s ,  on ne peu t  p a s  d i r e  q u ' i l  existe un problème de  

L pénur ie  a l imen ta i r e  majeure. (6).  En f a i t ,  e n  r a i s o n  du p r i x  abordab'le 
i des  denrées de base e t  notamment d e  l ' h u i l e ,  on observe  que l es  problèmes 

de  surcharge pondérale son t  beaucoup p l u s  f r é q u e n t s  chez  l e s  femmes e n '  

&e de 

d i f f i c i l e  d 'admettre qu'un d é f i c i t  éne rgé t ique  s o i t  à 1' o r i g i n e  du déca lage  

de poids  de 

Europe. Pour t e s t e r  cette hypothèse n u t r i t i o n n e l l e ,  il nous a paru i n t é r e s -  

procréer  que les  cas de  m a l n u t r i t i o n .  Dans ces cond i t ions ,  il e s t  

na issance  observé  p a r  r appor t  B c e l u i  qu'on a u r a i t  e n  

san t  d ' é t u d i e r  l e  po ids  de na i s sance  des  nouveaux-nés 2 t e h e  dans une 
t 

m a t e r n i t é  de l a  p é r i p h é r i e  de Dakar e n  f o n c t i o n  de  l t é t a t  n u t r i t i o n n e l  de ? 

l a  mère et  de r eche rche r  s i  l e  p l i  cu t ané  de l a  mère qui  r e p r é s e n t e  une 

éva lua t ion  de ces réserves l i p i d i q u e s  joue  un r ô l e  dans l a  dé t e rmina t ion  

. du poids  de naissance.  

~ 
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P a t i e n t s  e t  méthodes 

Ce t r a v a i l  a é t é  r é a l i s é  dans une m a t e r n i t é  de l a  p é r i p h é r i e  

de Dakar, 

pr incipalement  d ' é t h n i e  wolof e t  toucouleur  mais aussi  Sérères ,  d i o l a  e t  

mandingues. Cette ktude a duré d e  septembre 1980 décembre 1981. 

prenant en charge l e s  femmes socialement  les p l u s  d é i a v o r i s é e s  

Chaque matin un enquêteur i n t e r r o g e a i t  e t  examinai t  l es  femmes 

q u i  ava ien t  accouché dans l a  n u i t  e t  r e l e v a i t  l e u r s  poids ,  t a i l l e ,  t o u r  

de bras  e t  p l i  cu tané  t r i c i p i t a l  a i n s i  que l a ' p r e s s i o n  a r t é r i e l l e  de l a  

mère. Le poids  maternel  é t a i t  no té  avec une p r é c i s i o n  de 500 g J l ' a i d e  

d 'une balance type UNICEF. La t a i l l e  é t a i t  p r i s e  au cm p r è s  a p r è s  l a  'pesée 

p a r  une t o i s e  f i x é e  su r  l a  balance.  

Le t o u r  de bu i s  é t a i t  mesuré au  rmn avec un mètre en  f i b r e  de v e r r e  inex ten -  
1.. s i b l e  e t  l e  p l i  cutané t r i c i p i t a l  B l ' a i d e  d 'un  compas de Harpenden. 

Les nouveaux nés é t a i e n t  immédiatement classés en prémarutés  ou à 

terme se lon  que l e u r  &e g e s t a t i o n n e l  déterminé s e l o n  l 'examen neurologique ' 

m i s  au po in t  pa r  SAINT ANNE DARGASSIES ( 7 )  é t a i t  supé r i eu r  ou i n f é r i e u r  

2 38 semaines . Il n * a  pas  é t é  t e n t é  de dé te rminer  cet  âge g e s t a t i o n n e l  

avec p l u s  de p réc i s ion ,  c a r  c e t t e  e s t ima t ioo :  est t r è s  a l é a t o i r e  chez  l e s  

e n f a n t s  à terme sur  l e sque l s  p o r t a i t  ce t te  enquête.  

Les  prématurés e t  l e s  jumeaux o n t  été e x c l u s  de cet é c h a n t i l l o n  

de même que les  en fan t s  ayant  une malformation c l in iquement  évidente .  

Les nouveaux nés ont  é t é  pesés  5 l ' a i d e  d 'une  ba lance  

p r é c i s i o n  de 10 g .  

T e s t u t  avec une 

Les données de l ' i n t e r r o g a t o i r e  e t  de l 'examen an th ropané t r ique  

ont  é t é  i n fo rma t i sé s  e t  ana lysés  B l ' a i d e  du l o g i c i e l  s t a t i s t i que  OSIRIS III 

de l ' U n i v e r s i t é  de Michigan. 

:Les normes anthropométriques c h o i s i e s  pour l e s  mères sont  c e l l e s  

I 
I ,  

proposées  . :. p a r  JELLIFFE (8)  . . I  



. a) Desc r ip t ion  de  l ' é c h a n t i l l o n  

Au t o t a l  2 456 coup les  mère e n f a n t s  on t  été analysds,  La f i g u r e  1 

r e p r é s e n t e  l 'histogramme des  p a r i t é s  d e s  mères On remarque que 15 % d e s  

mères seulement en sont à l e u r  p r m i e r  accouchement ce q u i  es t  extrèma-nent 

bas- Ce c h i f f r e  s ' expl ique  sans  doute en  p a r t i e  p a r  l a  fréquence dcs  

g randes  m u l t i p a r e s  dans l a  popu lâ t ion  é t u d i é e  m a i s  problablement a u s s i  

par un b i a i s  dans l e  recrutement d e  n o t r c  échan t i l l on .  I1 

propor t ion  non 

m a t e r n i t é  pour une r a i s o n  d ' o r d r e  soc io logique  qui nous éChappe. I L  est 

d i f f i c i l e  d 'expl iquer  autrement l e  f a i t  q u ' i l  y a i t  p l u s  de  famncs qui 

accouchen't de l e u r  deuxième e n f a n t  que d e  l e u r  p r a n i c r  dans cette n a t e r n i t : . ,  

Si ce phénmène se  r e t rouve  dans l es  a u t r e s  m a t e r n i r é s  de l a  p l ace ,  il 

s t a g i t  d 'un problème préoccupant ; cela s i g n i f i r a i t  que les pr imiFzres  qui  

r e p r é s e n t e n t  une popula t ion  2 r i s q u e  tendent  8 6c:iapper h t o u t e  supdrv i s ioz  

médica le  au  cour s  de l'accouchement. 

s a b l e r a i t  qu'u:., .  

nég l igeab le  de  p r imipa res  accouchent en dehors de  13 t. 
1 

Les  f i g u r e s  2 et  3 donnent l e s  histograumes du poids  d e s  mères 

a p r è s  l'accouchement e t  c e l u i  d e s  t a i l l e s .  On renarqnera  que l 'histogramme 

d e s  t a i l l e s  e s t  t r è s  semblable 2 c e l u i  

popu la t ion  européenne b i en  nourr ie .  Lthistogramme des po ids  es t  p l u s  

d i f f i c i l e  2 canparer,  

d i s t r i b u t i o n  

du po ids  réel pa r  r appor t  au po ids  

est r ep rodu i t  su r  l a  f i g u r e  4 : l e  mode, c a n p r i s  e n t r e  

nonnes, suggère que dans l 'ensemble 1 ' 6 t a t  n u t r i t i o n n e l  de  ces fenmes e s t  

s a t i s f a i s a n t ,  même s i  on t i e n t  compte du f a i t  que l e  poids  a p r è s  l ' a ccou-  

chement est une s l r e s t i m a t i o n  du po ids  h a b i t u e l  de l a  mère. Notons que c e t  

histogramme montre qu'environ 10 % d e s  mères ont un po ids  par  r a p p o r t  2 
l e u r  t a i l l e  supé r i eu r  B 120 % des normes e t  peuvent donc 

c m e  obèses, 

qu'on p o u r r a i t  o b t e n i r  dans  une 

é t a n t  donné q u ' i l  e x i s t e  peu de  s t a t i s t i q u e s  de 

de po ids  post-partum e n  Europe, 3,' hiscogramme dh pourcentage 

i d é a l  d é f i n i  2 p a r t i r  de la t a i l l e  

95 et  100 X d e s  

Ctre c o n s i d é r é e s  

. 
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Le tab leau  2 montre que l e s  m u l t i p a r e s  e t  l es  pr imipares  a v a i e n t  

d e s  c a r a c t é r i s t i q u e s  an thropandt r iques  l i lghrunent d i f f é ren te s .  S ' i l  n 1 Y a 

p a s  de d i f f é r e n c e  s i g n i f i c a t i v e  e n t r e  l e s  t a i l l c s  moyennes des deux groupes,  

.par con t re ,  l e  poic!s e t  l e  pourcentage du po ids  p e r  rapport  l a  t a i l l e -  son t  

1i .gèranent  p l u s  é l e v é s  chez lcs mult ip9rcs .  La 

nz i s sance   es'^ s i g n i f i c a t i v e  ( p i n f h r i e u r e  à O , O l ) .  

d i f f é r e n c e  du poids  de  

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

L'histogramqe des p o i d s  de na i s sance  r e p r o d u i t  sur  l a  l i g u r e  5 

es: a s s e z  d i f f é r e n t  de ce qu'on peut v o i r  en  Europe : l e  mode des  poids  de 

na i s sance  est  s i t u é  e n t r e  3 001) 

o n t  un p o i d s  de na issance  i n f é r i e u r  5 2 500 g. Le p o i d s  d k  naissance moyen 

pour  l ' ensenb le  de cet 6 c h a n t i l l o n  est  de 3 024 g. 

g e t  3 100 g e t  8 % ¿es nouveaux nks 2 t e m e  

a- Par  a i l l e u r s  sur  l a  f i g u r e  641-1 c o n s t a t e  que l e  po ids  de na i s sance  

var ie  au  cour s  des  sa i sons  : il exis te  deux pé r iodes ,  une d 'oc tobre  2 f év r i e r ,  

I n f 6 r l c u r e  h l a  moyenne a n a u e l l e  e t  une a u t r e  d e  mars 2 septembre supérieure .  , 
Ce ph&nmi?ne e s t  s ta t is t iqucmen:  s i g n i & a t i f , ( p  i n f é r i e u r  2 0.05) e t  a v a i t  

Giji é t é  s i g n a l é  p a r  CORXEA il y a 20ans. 

I1 n 1 a p a s  é té  t rouvé  de d i f f é r e n c e  s i g n i f i c a t i v e  pa r  con t r e  e n t r e  

l e s  p o i d s  de na issance  des  d i f f é r e n t e s  e thn ie s .  

La simple d e s c r i p t i o n  des  d i s t r i b u t i o n s  montre que les po ids  

de  na i s sance  sont  nettement i n f é r i e u r s - à  ce qu'on p o u r r a i t  observer  en 

Europe a l o r s  que l ' a n h t r o p a n k t r i e  d e s  mères e s t  t r è s  canparabla .  L 'é tude des  

c o r r é l a t i o n s  de ces deux groupes de v a r i a b l e s ,  montre  que 1.2s f a i b l e s  p o i d s  

d e  n a i s s a n c e  s 'observent  su r  t o u t  l ' é c h a n t i l l o n  e t  non pas  seulement s u r  l e s  

femmes l e s  p l u s  malnourr ies .  

. .)  . 2  
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b)  Re la t ions  e n t r e  les v a r i a b l e s  m a t e r n e l l e s  e t  l e  poids  de  

na issance  

L' âge ma te rne l ,  l a  p a r i t é  e t  t o u t e s  l e s  var iab le-s  anthropométriques 

que nous avons é t u d i é e s  sont  c o r r é l é e s  posi t ivement  avec l e  poids  de na issance  

de façon s t a t i s t i q u e m e n t  s i g n i f i c a t i v e ,  quand e l l e s  sont  é tud iées  séparément 

( t a b l e a u  3). 

Les  v a r i a b l e s  an thropanét r iques  m a t e r n e l l e s  é t a n t  fortement c o r r é l é e s  

notamment fortement l iées  au poids  materne l  l u i - m h e  c o r r é l é  au e n t r e  e l l e s  e t  

po ids  de na i s sance , ces  c o r r é l a t i o n s  i n d i v i d u e l l e s  n ' on t  

en e l l e s - m h e s .  Pour t e s t e r  l ' e f f e t  proprevchacune de ces v a r i a b l e s  avec l e  

poids  de na issance)%us  avons f a i t  des  r e g r e s s i o n s  m u l t i p l e s  avec une in t roduc -  

t i o n  progress ive  des  

c a m e :  v a r i b l e  dépendante. 

\ que peu de s i g n i f i c a t i o n  ,. 
de 1 

v a r i a b l e s  e x p l i c a t i v e s  en prenant  l e  poids  de na issance  

Nous avons dans un premier temps i n t r o d u i t  canme v a r i a b l e s  e x p l i c a t i v e  

du poids  de na issance ,  l r â g e  de l a  mère, 

' l ' e n f a n t ,  l e  po ids  de l a  mère a p r è s  l 'accouchement, sa t a i l l e ,  le p l i  cu tané  

t r i c i p i t a l  de l a  mère e t  l a  c i r confé rence  muscu la i r e  du b r a s  es t imée se lon  

JELLIFFE. Les  p a r i t é s  é t a i e n t  regroupées en  deux 

p a r e s  car, e n t r e  l es  m u l t i p a r e s , l e  nombre dlaccouchements n k a i t  que peu 

d '  inf.1uence 

l a  classe de p a r i t é ,  l e  sexe de 

groupes,  mu l t ipa res  e t  pr imi-  

su r  l e  p o i d s  de na issance  ( f i g u r e  7 ) . 
Voic i  les  résu l ta t s  de cet te  r e g r e s s i o n  p a s  B pas  ( t ab leau  4 )  

,Iû,, I . ~ c . - .- - . Parmi les  v a r i a b l e s ,  anthropométriques,  s e u l s  l e  po ids  

de l a  mère e t  l e ' p l i  cu tané  t r i c i p i t a l  on t  une i n f l u e n c e  s i g n i f i c a t i v e  s u r  l e  

po ids  de naissance.  11 est B n o t e r  cependant que l e  p l i  cutané t r i c i p i t a l  e s t  

r e l i é  

inhroduisant  dans l l équa t ion ,  l a  s u i f a c e  g r a s s e  du b r a s  e t  l a  su r face  muscu la i r e  

c a l c u l é e  se lon  FRI SANCH@,ces v a r i a b l e s  é t a n t  censées  a v o i r  une s i g n i f i c a t i o n  

physiologïque p l u s  p r é c i s e  que les v a r i a b l e s  l i n é a i r e s  h a b i t u e l l e s .  

Le tab leau  5 montre que les r é s u l t a t s  obtenus de cet te  f açon  conduisent  aux' 

B s a v o i r  que s e u l  l e  poids  e t  l a  s u r f a c e  

I .  

négativement a u  poids  de na issance .  Cette ana lyse  a é t é  r e f a i t e  en-. 

"hes  conclus ions  que précèdamnent 
i g r a s s e  du b r a s  in f luencen t  l e  po ids  de 

r e l i é e  négativement B cette v a r i a b l e .  

na issance ,  l a  sur.face g r a s s e  é t a n t  
I r 
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La ta i l le  m a t e r n e l l e  dans n o t r e  & c h a n t i l l o n  n ' e s t  p a s  r e l i é e  de façon 

s i g n i f i c a t i v e  au poids  de na issance  quand on prend en canpte t o u t e s  les 

v a r i a b l e s  e x p l i c a t i v e s  an thropunét r iques  

Nous avons recherché  si cette absence de l i a i s o n  ne pouvait  pas  sPexpIiquer 

p a r  l l i n t r o d u c t i o n  du p l i  cutané t r i c i p i t a l  panni  l e s  v a r i a b l e s  e x p l i c a t i v e s ,  

La t a i l l e  m a t e r n e l l e  dans ce cas e s t  s ign i f i ca t ivemen t  l iée  au poids  de 

na i s sance  ( t a b l e a u  6). 

canine nous venons de le f a i r e .  

P 

Ce r é s u l t a t  suggère que l a  l i a i s o n # *  souvent d h c r i t e  e n t r e  la t a i l l e  

m a t e r n e l l e  e t  l e  po ids  de na issance  p o u r r a i t  être due en f a i t  2 ce que pour 

un po ids  donné, les f a m e s  l es  p l u s  grandes  son t  c e l l e s  qu i  ont fa masse 

g r a s s e  l a  p l u s  f a i b l e ,  

I. 

La présence drune assez f o r t e  p r o p o r t i o n  de feinmes ob5ses dans 

n o t r e  é c h a n t i l l o n  nous a f a i t  env i sage r  l 'hypothèse  que- c ' é t a i t  peu t - ê t r e  

l a  m i n o r i t é  de fanmes qui  a v a i e n t  un excès de  masse g ras se  qui  f a i s a i t  que 

l e  p l i  cu tané  . t r i c i p i t a l  ou la s u r f a c e  g r a s s e  du b r a s  d t a i e n t c o r r é l é s  

négativement avec l e  poids  de naissance.  Nous avons donc r e f a i t  l ' a n a l y s e  e n  

exc luant  de l ' é c h a n t i l l o n  toutes l e s  f a m e s  q u i  a v a i e n t  un i n d i c e  de 

DAVENPORT ( p o i d s / t a i l l 8 s u p é r i e u r  B 2,5 cons idé ré  ccmme l a  limite au d e l à  de 

l a q u e l l e  on observe un excès de  masse g r a s s e ,  Les  

s i o n  r e p o r t é s  s u r  l e  t ab leau  7 montrent  qu'on r e t rouve  l e  m & e  r é s u l t a t .  

I1 semble b i e n  que pour un p o i d s m a t e r n e l  donné, l e  po ids  de na issance  e s t  

i n f é r i e u r  chez l es  femmes qui  ont  l a  masse g r à s s e  l a  p l u s  importante. 

r é s u l t a t s  de c e t t e  r é g r e s -  

Ce r é s u l t a t  peut s ' i n t e r p r é t e r  de deux façons : il se  peut  que 

l'excès de masse g ra s se  slaccanpagne de  phénomènes pathologiques au niveau 

vascu la i r e  e t  que p a r  conséquent, cet  excès peu t  avo i r  un e f f e t  d i r e c t  s u r  

sanguin u t é r i n  dont on s a i t  
1 

le poids  de na issance  e n  r é d u i s a n t  l e  d é b i t  

q u ' i l  est un déterminant important  du p o i d s  de naissance.  P a r  ailleurs, il s e  

peut  Bout simplenent que l a  l i a i s o n  néga t ive  r e t r o u v é e  e n t r e  l e  p l i  cu t ané  

t r i c ip i t a l  e t  l e  po ids  de na issance  s o i t  due 2 ce que l e  poids  de na issance  

s o i r  r é g u l é  pa r  un.. f ac t eu r  l i é  à l a  masse maigre.  

, I r 
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La p e r s i s t a n c e  de la l i a i s o n  néga t ive  e n t r e  l e  p l i  cu t ané  t r i c i p i t a l  e t  

l e  po ids  he na issance  quand on retire de l ' é c h a n t i l l o n  

suggère que l a  deuxième i n t e r p r é t a t i o n  est l a  p l u s  vraisemblable.  Un a u t r e  

argument a l l a n t  dans ce sens,  est l e  c a l c u l  du c o e f f i c i e n t  de c o r r é l a t i o n  

p a r t i e l l e  e n t r e  l e  p l i  cu t ané  t r i c i p i t a l  e t  l e  po ids  de  naissance a j u s t é  pour 

l e  pér imètre  muscula i re  du 

mètre musculaire  donné, l e  p l i  cu t ané  t r i c i p i t a l  est c o r r é l é  posi t ivement  

au poids  de naissance e t  nan pas  négativement c m e  on p o u r r a i t  s ' y  a t t e n d r e  

s i  un excès de masse g r a s s e  a f f e c t a i t  d i rec tement  l e  poids  de naissance.  

les femmes obèses  
* 

/ 

b r a s  ( t a b l e a u  8). On c o n s t a t e  que pour un p é r i -  

I 

Dans un de rn ie r  temps, nous avons recherché  s i  les  v a r i a t i o n s  

s a i s o n n i è r e s  de po ids  de' na i s sance  pouvaient  s ' exp l ique r  p a r  une v a r i a t i o n  

de l l k t a t  n u t r i t i o n n e l  au c o u r s  des  saisons.  Nous avons donc a i n s i  crée 

'une nouvel le  v a r i a b l e ,  p é r i o d e  de l 'année,  a f f e c t é  &une va leu r  pour les 

mois  oÙ l e  p o i d s  de na issance  

a u t r e  valeur pour les po ids  

m u l t i p l e  en r ep renan t  l es  v a r i a b l e s  an th ropané t r iques  m a t e r n e l l e s s i g n i f i c a t i -  

vement l iées  au  po ids  de na i s sance  dans l e s  a n a l y s e s  précédentes  e t  en 

i n t r o d u i s a n t  en  p l u s  cet te  v a r i a b l e  '' pér iode  de l ' a n n é e  ll(thee%LLS) 

E l i e  es t  l i ée  s ign i f i ca t ivemen t  a u  p o i d s  de na i s sance  : l es  v a r i a t i o n s  

sa i sonn iè re s  de luétat  n u t r i t i o n n e l  n ' é l imine  donc p a s  cette nouvel le  

v a r i a b l e  ce qui  suggère que les v a r i a t i o n s  de po ids  de na issance  

de l ' année  ne son t  pas  liées 2 celles de I l é t a t  

est i n f é r i e u r  2 la moyenne annuel le  e t  dlurie 

supér ieur .  Nous avons r e f a i t  une r é g r e s s i o n  

\ 

au cour s  

n u t r i t i o n n e l  maternel .  

I 



D i  scu s s ion 

Nos résul ta ts  ( tab leaux10 e t  11)  ind iquent  que l e  po ids  de na isgance  

observé h Dakar chez l e s  fenunes socialement  d é f a v o r i s é e s  es t  nettement i n f é r i e u r  

c e l u i  qu'on obse rve ra i t  chez d e s  femmes européennes d ' é t a t  n u t r i t i o n n e l  

cmparab le .  Ceci suggère que d ' a u t r e s  f a c t e u r s  que 

s o n t  impliqués dans l e  décalage de po ids  de na issance  observé h Dakar. 11s 

montrent  en p lus  que l e s  r é se rves  g r a s s e s  de l a  mère apparemment n ' i n t e r v i e n -  

nen t  pas  dans l a  r é g u l a t i o n  du po ids  de naissance.  

l a  n u t r i t i o n  de l a  mère 

Cette absence de l i a i s o n  e n t r e - l a  masse g r a s s e  e t  l e  po ids  de n a i s s a n -  

ce p e r m e t t r a i t  d ' expl iquer  l e  f a i t  que l es  femmes de l a  popula t ion  é t u d i é e  s o n t  

t o u t  2 f a i t  capable d ' a l l a i t e r  normalement a p r è s  l 'accouchement : l ' a l l a i t e m e n t  

s e  f a i t  aux dépens p r i n c i p a l e m e n t  des  r é s e r v e s  éne rgé t iques  d e  l a  mère q u i  sont  

c o n s t i t u é e s  pour l ' e s s e n t i e l  p a r  l es  t i s s u s  adipeux sous cutanás.  Notons que 

l ' i n t e r p r é t a t i o n  se lon  l a q u e l l e  l e  po ids  de na i s sance  e s t  déprimé dans c e r t a i n e s  

communautés parceque l a m è r e  manque d l éne rg ie  en f i n  de g rosses se  pour a s s u r e r  

l a  c ro i s sance  du f o e t u s  es t  . h c a n p a t i b l e  avec l t e x i s t e n c e  d'une l a c t a t i o n  s a t i s -  

f a i s a n t e .  L 'a l la i tement  é t a n t  p l u s  couteux su r  l e  p l a n  énergé t ique  que l a  

g rosses se ,  il d e v r a i t  &re impossible  d a n s  l e s  c m u n a u t é s  oÙ l e  po ids  de  

na issance  moyen e s t  déprimé. 

L'absence de l i a i s o n  e n t r e  l e  po ids  de  na i s sance  e t  l e s  r é s e r v e s  

éne rgé t iques  de l a  mère soulève l a  ques t ion  de 1' oppor tun i t é  d ' u n e  s u p p l h e n t a -  

t i o n  s y s t b a t i q u e  du régime en  a l imen t s  1.énergétiques.  Deux é t u d e s  son t  

fréquemment c i t é e s  pour j u s t i f i e r  ce genre d ' i n t e r v e n t i o n .  

En premier l i e u ,  on invoque généra lenent  l e s  obse rva t ions  f a i t e s  

en  Hollande pendant l a  de rn iè re  

1944-45 

pendant B période de p h u r i e  a l imen ta i r e .  11 en es t  souvent dédu i t ,  h j u s t e  

t i t r e ,  que c e l a  démontre qu'une m a l n u t r i t i o n  a igue  déprime l a  c r o i s s a n c e  f o e t a l e .  

11 f a u t  soul igner  que ce genre de  s i t u a t i o n  est a s s e z  p a r t i c u l i e r .  I1 e n t r a i n e  

d e s  mod i f i ca t ions  de l a  phys io logie  ca rd io -vascu la i r e ,  t e l l e s  qu'une d iminut ion  

du volume sanguin, qu i  peuvent a f f e c t e r  l e  p o i d s . d e  na issance  indépendanpnent 

gue r re  mondiale pendant l a  famine de l ' h i v e r  

e t  qui a v a i e n t m o n t r é  que l e  po ids  de na issance  a v a i t  b ru ta lement  c h u t é  

... /.. . 
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d e s  r é s e r v e s  n u t r i t i o n n e l l e s  m a t e r n e l l e s o  Par  a i l l e u r s ,  e l l e  ne peut  stre 

comparée 2 l a -  s i t u a t i o n  d e  Dakar o Ù  l ' a p p r o v i s i o n n m e n t  en  

r é g u l i e r .  Des s i t u a t i o n s  analogues d e  pénur i e  a igue  se rencontkent  peut- &re 

en  m i l i e u  r u r a l  c e r t a i n e s  années e t  à c e r t a i n e s  s a i s o n s  pendant l e s  p é r i o d e s  

de soudure, mais ce n ' e s t  pas  l e  c a s  à Dakar e n  gdndral .  

n o u r r i t u r e  es t  

L ' e f f e t  d 'une s u p p l h e n t a t i o n  é v e n t u e l l e  ne peut  donc &re a s s i m i l é  

l a  suppressio$'une pénurie  a i g u e  e t  il e s t  vraisemblable  que l e s  r é s u l t a t s  

e n  s e r a i e n t  t r è s  d i f f é r e n t .  

r L ' e f f e t  d 'une s u p p l h e n t a t i o n  en  cour s  de g rosses se  s u r  l e  p o i d s  de 

na i s sance  da,na une popula t ion  c h r o  niquement m a l n u t r i e  a é té  l ' o b j e t  de 

nanbreuses  d i s c u s s i o n s  ces d e r n i è r e s  ann6is 2 l a  s u i t e  d 'une etude f a i t e  au 

Guatémala au cours  de l a q u e l l e  il a é t é  démontré que l e s  femmes qu i  p r e n a i e n t '  

l e  p l u s  de s u p p l h e n t  ca lo r ique  au c o u r s  d 'une expérimentat ion avaient en  

moyenne des  en fan t s  de poids  de naissance p l u s  élevé. 

t r ava i l  

Les r é s u l t a t s  de ce 

doivent  cependant &re exar;..inés avec prudence. Les femmes dans ce t te  

il es t  expé r i enced ' é t a i en t  s k c t i o n n é e s  el les-mhes et, dans ces cond i t ions  , I 
imposs ib le  de tirer de façon f o r m e l l e  l 'existence d 'une r e l a t i o n  c a u s a l e  e n t r e  

l a  supp l tken ta t ion  e t  l a  d i f f é r e n c e  de  p o i d s  de na i s sance  observée. Q u o i q u ' i l  

e n  s o i t ,  aucune i n t e r v e n t i o n  dans  d e s  p o p u l a t i o n s  chroniquement m a l n o u r r i e s  

réalisée se lon  un pro tocole  r i g o u r e u x  n 'a mont ré  d 'amél iora t ion  du p o i d s  d e  

naissance a u s s i  importante  que l ' é t u d e  

l e  po ids  de  na issance  n ' é t a n t  p a s  c o r r é l é  avec l e s  réserves g r a s s e s  de l a  mère, 

il sanble  peu probable  qu'une supplémenta t ion  éne rgé t ique  , du type recanmandé 

p a r  l e s  a u t e u r s  de  l ' enquê te  du Guaténala ,  a i t  un  e f f e t  spec tacu la i r e .  

I1 f a u t  de p l u s  

un problème dans c e t t e  popu la t ion  q u i  semble p a r t i c u l i è r e m e n t  exposée, c m e  

l e s  n o i r s  américains ,  aux a c c i d e n t s  v a s c u l a i r e s  cérébraux  dont on c o n n a i t  l a  

f réquence  en cas de surcharge pondérale .  

guatémaltèque. Par  a i l l e u r s ,  2 Dakar, 

ga rde r  p r é s e n t  2 l ' e s p r i t  l e  f a i t  que l ' o b é s i t é  e s t  d é j à  

L 'ex is tence  de 

l e  p o i d s  de na issance  h 
f a c t e u r s  a u t r e s  

Dakar d o i t  ê t re  

que l a  n u t r i t i c u n  m a t e r n e l l e  déprimant  

évoquée. Le pa ludisne  maternel e s t  

. . t  
_ .  
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t rès  vraisemblablement impliqué da/ns  l l e x i s t e n c e  de v a r i a t i o n a  s a i s o n n i è r e s  

du poids  de naissance ; ces v a r i a t i o n s  s o n t  indépendantes  de I l é t a t  n u t r i -  

t i o n n e l  e t  'montrant un minimum pendant l a  pé r iode  de t ransmiss ion  

t r è s  sugges t i f  2 cet égard. Assurer  une  

2i t o u t e s  les  femmes ence in tes  es t  ce r t a inemene  l a  première  mesure à p r e n d r e  

dans l ' immédiat pour augmenter l e  poids  de naissance.  

On s a i t  en  e f f e t  que l e  paludisne ma te rne l  e s t  un. 

c ro i s sance  foe t a l e .  

du paludisme, 

chimioprophylaxie  ant ipaludéenne 

f a c t e u r  déprimant l a  

L 'ex is tence  d ' a u t r e s  facteurs  inconnus déprimqnt l e  po ids  de 

na issance  d o i t  a u s s i  &re  suspectée.  M&ne pendant l a  sa i son  sèche, quand 

l a  t r a n s n i s s i o n  du paludisne e s t  i n e x i s t a n t e ,  l e  décalage d.es po ids  d e  

na issance  pour un é t a &  n u t r i t i o n n e l  donné reste t r è s  net .  Nos données 

ne permet ten t  pas  d ' f ine t t red1hypothèse  s u r  ce phénanëne qui  n ' a  p a s  

d ' e x p l i c a t i o n  simple s a t i s f a i s a n t e .  I1 est imposs ib le  dans ces cond i t ions  

d tenvisager  une a c t i o n  concrè te  s u s c e p t i b l e  de r é d u i r e  l ' e x c è s  de m o r t a l i t é  

p é r i n a t a l e  q u ' i l  en t ra ine .  

E . i  
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' 1  
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1 )  P n i d s  (IC? ].a mère (kg) 1 9  1 7 , l  
2 )  P 1 . i  ciiI:;rn6 t c i c i p i t a l  (mm) - 1 7  8 1 5  

( g a r q o n  = 1 ,  f i l  1.~: = 2 )  -126 8 1 2  
3 )  Sexe c.le 1 'enfant 

4 )  Classe  tle paritG 
(prjiiii.i)arc = O, niiiLt-.i.parc 2 1 )  1 6 3  7 1 5  

C o e f f i c i e n t  de corrél , . t ion multiple 0.404 

! 

i 
, I 



,' &d.... : . -._ - . . . 
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Ré(j;.'c:;sj.on m u l t i p l e  11' 2 

v a r i a b l e  dEpendantc : poi CIS c!c n a i s s a n c e  
----..~_._-_-___ 

v a r i a b l s  explicatives a n a l y s é e s  : poids  de l a  mère , t a i l l e  
*. i i a t e r n e l l e  , - c u r  face g r a s s e  du I ~ r a s ,  s u r f a c e  musculaire  d u  b r a s ,  

I 

- 0 , l  

- 1 2 5  

16,s 

8 , 5  

Coe t ' f i c j cn t  d c  corr6.l.aI-ion mu1 t i p l e  i. 4 0 4  
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Rbyrnssion mul t j . 1 l . e  n o  3 

Variable c lspendante  : poids  d e  n a i s s a n c e  

V;iriab;es c s p l i c a t i v e s  a n a l y s e e s  : classe d e  p a r i t é  I p u i d s  

aprc 's  1 'accoucl?cmcnt  I t a i l l e  m a t e r n e l l e  
T[?rri;c colr: ;J-; lnt  : 1 2 6 0 .  

_ _  .- ---.I---.I__ - ..-. . -... -".- 
. .  

C i j c f f i c i . e n t  de corrélation m11.1 t i p l e  

1 0 , 5  
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8 , 2  
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3 , s  1 

1 1 , 6  
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3 )  Sexe de l'enfant 
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TABLE 8 

COEFFICIEXT DE COIIREL?.'!'ION PARTIELLE ENTRE LE PL1 C'JTANE 

r. p l i  cutané t r i c i p i t a l  - poids de na issance  0 . 0 5 2  

circonférence du muscle constante  
F i n f é r i e u r  2 0 . 0 5  

_. 

. . i  
. I r  . " _  
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- Régress i . cn  m u l t i p l e  p a s  à p a s  n o  4 

Variable d é p e n d a n t e  : p o i d s  d e  n a i s s a n c e  
Var iab les  e x p l i c a t i v e s  a n a l y s é e s  : p o i d s  de l a  inère, p l i  

c c t a n é  - - i c i p i t a l ,  p é r i o d e  d e  l ' a n n é e ,  s e x e  d e  l ' e n f a n t ,  

classe d e  p a r i t é  

Terse c o n s t a n t  : 2 235 

VAXIASLES RETENUES : 

P o i d s  d e  l a  mère (kg) 

P l i  c s t a n P  t r i c i p i t a l  (mm) 
Sexe d e  l ' e n f a n t  
(car;.on = 1 ,  f i l l e  = 2 )  

Classe d e  p a r i t é  
( p r i m i p a r e s  = O ,  m u l t i h a r e s  = I )  
P é r i o d e  d e  l ' a n n é e  

C o e f f i c i e n t  d e  c o r r é l a t i o n  m u l t i p l e  

COEFFICIENT 
DE KEG!;.YSSION 
________- 

1 9  

- 17  

- 12C! 1 
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- 6 2  

0 . 4 1 1  
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3 5  2 7 3 0  2 ' I l0  

'3 45 2 855 3 1 4 5  

5 0  2 9 2 0  3 235 

i' 

4 0  2 7 9 0  3 O 3 5  

1 5 0  
* 155 

2 8 6 0  

2 9 2 0  

160 2 9 9 0  

1 6 5  3 060 

3 2 2 0  

3 340 

3 4 6 0  

3 56C 

.Différence moyenne : 440 g 5 
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TABLE 42 ... 

V P . R I A T I O N S  D Z S  POIDS DE NAISSAEJCE A[I CCNJRS DE L ‘ A N N E F :  .. ...... . _...--. .. .__- . . .  __  ........... --. . __--.-. ....... 

F&v r i e  r 

Mars 

148 3 O 0 4  395 

184 3 0 6 4  403 

Av r i. 1. 127 3 0 6 6  .4 8 7 

Ma i 1 1 2  3 060 423 

.lu i n 

J u i  I3.e t 

7.1 

8 8  

3 O 4 8  

3 111 

A o C i t  151  3 0 8 3  

Se p t c;ii b r e 376 3 048  

443 .. . .  . .  
4 2 2  

4 1 9  ... . .  
4 1 7  

3 7 0  

337 .. 
3 %O 

3 O 0 7  

2 3 7 8  

2 98’1 

4 1 4  

393 

3 9 3 


