
Santé de l’enfant dans l’EDS-MICS Guinée 2012
L’Enquête Démographique et de Santé et à Indicateurs 
Multiples (EDS-MICS), réalisée en Guinée en 2012, fournit 
des informations sur la population et la santé. Au cours 
de l’EDS-MICS 2012, 9 142 femmes de 15-49 ans et 3 782 
hommes de 15-59 ans ont été interviewés.

Durant les cinq dernières années, sur 1 000 naissances 
vivantes, 67 meurent avant d’atteindre leur premier 
anniversaire. Globalement, environ un enfant sur huit 
meurt avant son cinquième anniversaire.

La proportion de naissances enregistrées varie selon la 
région, passant d’un minimum de 38 % dans la région de 
Labé à un maximum de 86 % à Conakry. 

Les résultats de l’EDS-MICS 2012 montrent que le taux de 
couverture vaccinale n’a pas augmenté depuis 2005 (37 %).

C’est dans la région de Mamou que le retard de croissance 
est le plus élevé (41 %) et à Conkary qu’il est le plus faible 
(15 %).

Trois enfants de moins de cinq ans sur dix (31 %) souffrent 
d’un retard de croissance—qui reflète une malnutrition 
chronique, 10 % des enfants sont atteints de maigreur—qui 
reflète une malnutrition aiguë et 18  % d’enfants souffrent 
d’une insuffisance pondérale. 

Les résultats de l’EDS-MICS 2012 montrent que 82  % des 
enfants de 12-23 mois ont reçu le vaccin du BCG, 50 % les 
trois doses de DTCoq, 51 % les trois doses de polio et 62 % 
ont été vaccinés contre la rougeole.

Moins de quatre enfants de 12-23 mois sur 
dix (37 %) sont complètement vaccinés. 
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État nutritionnel des enfants
Pourcentage d’enfants de moins de cinq ans atteints de :
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Retard de croissance par région
Pourcentage d’enfants de moins de cinq ans avec
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Pour tous renseignements concernant l’EDS-MICS 2012, 
contacter :

En Guinée :
l’Institut National de la Statistique (INS)
BP 221, Conakry, Guinée
Tel : (224) 68 31 33 12, Fax : (224) 41 30 59
Internet: www.stat-guinée.org 
 
Aux États Unis :
ICF International
11785 Beltsville Drive
Calverton, MD 20705 USA
Tel: 301-572-0200, Fax: 301-572-0999
www.measuredhs.org

L’Enquête Démographique et de Santé, combinée à l’Enquête 
par Grappe à Indicateurs Multiples (EDS-MICS 2012) a été 
réalisée en Guinée de juin à octobre 2012 par l’Institut National 
de la Statistique (INS), Ministère du Plan, en collaboration avec 
le Ministère de la Santé et de l’Hygiène Publique. L’EDS-MICS 
2012 a été réalisée avec l’appui financier du Gouvernement 
Guinéen, de l’Agence des Etats-Unis pour le Développement 
International (USAID), du Fonds des Nations Unies pour 
l’Enfance (UNICEF), du Fonds des Nations Unies pour la 
Population (UNFPA), de la Banque Mondiale à travers le 
Projet d’Appui au Plan National de Développement Sanitaire 
(APNDS) et de l’Organisation Mondiale de la Santé (OMS). 
D’autres institutions ont également apporté leur expertise 
à la réalisation de cette opération, en particulier l’Institut 
National de Santé Publique à travers le Laboratoire National 
de Référence (LNR) pour la réalisation des tests de paludisme 
et de VIH. En outre, ICF Macro a fourni l’assistance technique 
par le biais du programme MEASURE DHS, programme 
financé par l’USAID et dont l’objectif est de fournir un support 
et une assistance technique à des pays du monde entier pour la 
réalisation d’enquêtes sur la population et la santé.

Seulement 21 % des enfants de moins de six 
mois sont allaités exclusivement. 

Globalement, 77 % des enfants de 6-59 mois sont anémiques, 
la plupart sous forme modérée. La proportion d’enfants 
anémiques varie selon le niveau de vie du ménage  ; 83 % 
des enfants appartenant aux ménages du quintile le plus 
bas sont anémiques, contre 67 % de ceux des ménages du 
quintile le plus élevé.

L’OMS recommande que les enfants de moins de six mois 
sont nourris exclusivement au sein. Plus d’un enfant de 
moins de six mois sur cinq (21 %) est exclusivement allaité, 
mais 56 % reçoivent le lait maternel et de l’eau.  

Type d’allaitement des enfants
 de moins de six mois

Répartition des enfants de moins de six mois
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