QUESTIONNAIRE MENAGE

NOUS SOMMES DE L'INSTITUT NATIONAL DE LA STATISTIQUE ET DE LA DEMOGRAPHIE (INSD). NOUS TRAVAILLONS SUR UN PROJET PORTANT SUR LA SANTE
FAMILIALE ET L'EDUCATION. JE VOUDRAIS VOUS PARLER DE CES SUJETS. L'INTERVIEW PRENDRA ENVIRON 40 MINUTES. TOUTES LES INFORMATIONS QUE NOUS
RECUEILLONS RESTERONT STRICTEMENT CONFIDENTIELLES ET VOS REPONSES NE SERONT JAMAIS DIVILGUEES. DURANT CE TEMPS, JE VOUDRAIS PARLER AVEC LE
CHEF DU MENAGE ET TOUTES LES MERES OU AUTRES PERSONNES QUI S'OCCUPENT DES ENFANTS DANS LE MENAGE. PUIS-JE COMMENCER MAINTENANT? S on vous
donne la permission, commencez | interview.

PANNEAU D’IDENTIFICATION DU MENAGE ~ HH

VILLAGE/SECTEUR

HHZL. NUMERO DE GRAPPE ... ..ouiiiiiiiiieiie e oottt et et ettt et et et e e

HH2. NUMERO DE MENAGE ... ittt it e ettt ettt et e e e e e e

HH2A. REGION

HH2B. PROVINCE

HH2C DEPARTEMENT

A

HH2D. COMMUNE

MDH. HEURE DE DEBUT DE L'INTERVIEW : HEURES |_|_| MINUTES /| | I\
HH3. NOM ET PRENOM DE L’ENQUETRICE .
CODE ENQUET.
DATE
HH4. NOM ET PRENOM DU CONTROLEUSE R
CODE CONTROL..
DATE
HH4A. NOM ET PRENOM DU CHEF D’EQUIPE, 3
CODE CHEF EQUI
DATE
HH5 VISITES D'ENQUETEURS/ENQUETRICES
1 g/ 3 VISITE FINALE
DATE JOUR
MOIS
RESULTAT* x ANNEE | 2] 0] O
PROCHAINE VISITE NOMBRE DE
VISITE
DATE —
HEURE
HH6. MILIEU DE RESIDENCE : OUAGA[{OQJQ/)} l%TRE VILLE=2 RURAL = 3 |:|
01....Boucle du Mouhoun 06....Centre-Nord 11....Plateau-Central
02....Cascades 07....Centre-Ouest 12....Sahel
HH7. REGION CODES REGIGNS » | 03....Centre 08....Est 13....Sud-Ouest
04....Centre-Sud 09....Hauts-Bassins
05....Centre-Est 10...Nord

HH8. NOM DU CHEF DE MENéGE :

/A_pr\é%oir\sgmplété tous les questionnaires du ménage, remplissez les informations suivantes :

HH9. RESULTAT* DE I/INTERVI W\DéMENAGE : |:| HH11. Nombre total dans le ménage:
*CODES RESUY

HH12. Nombre de femmes éligibles

HH13. Nombre de questionnaires femme remplis

HH14. Nombre d’enfants de moins de 5 ans

HH10. NOM EK PRENOM DU REPONDANT AU QUESTIONNAIRE HH15. Nombre de questionnaires enfants
MENAGE - de moins de 5 ans remplis

No de ligne :

LANGUE DE L'INTERVIEW
CODES LANGUES : Francais=1, Mooré=2, Dioula=3,  Fulfuldé/Peul =4, Autre=5.

RECOURS A UN(E) INTERPRETE (OUIZL, NONZ2)...c.. v teeeteee ettt eeesese ettt see st ese et et s e eetae s e senen s

HH16. SAISIE PAR : HH16A. CONTROLE BUREAU :
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FEUILLE D’ENREGISTREMENT DU MENAGE

HL

POUR COMMENCER, S'IL VOUS PLAIT, DITES-MOI LE NOM DE CHAQUE PERSONNE QUI VIT HABITUELLEMENT ICI, EN COMMENCANT PAR LE CHEF DE MENAGE.
Enregistrer le chef de ménage a la ligne 01. Enregistrer tous les membres du ménage (HL2), leur relation avec le chef de ménage (HL3),et leur sexe (HL4).
Ensuite poser: Y A-T-IL D’AUTRES PERSONNES QUI VIVENT ICI, MEME SI ELLES NE SONT PAS ACTUELLEMENT A LA MAISON? (CELLES-CI PEUVENT COMPRENDRE LES ENFANTS A L'ECOLE OU AU TRAVAIL). Si
oui, compléter la liste. Ensuite, poser les questions en commengant par HL5 pour chaque personne a la fois. Ajouter une autre feuille s'il y a plus de 16 membres dans le ménage. Cocher ici

si une autDeuiIIe est utilisée

N° DE RESIDENTS 1SITUA | LIEN AVEC SEXE AGE ELIGIBILITE: SURVIE ET RESIDENCE DES PARENTS BIOLOGIQUES POUR LES ENFANTS AGES DE 0-17 ANS
LIGNE HABITUELS TION | LE CHEF DE
DE MENAGE FEMMES MODULE ENFANTS Si agé A R
RESIDE DE 15-49 | DISCIPLINE DE | DEMOINS | 4o 1a°Fg MERE BIOLOGIQUE PERE BIOLOGIQUE
NCE ANS L'ENFANT DE 5 ANS € lo-
ans
QUEL EST | (Nom) QUELAGE A || Encerc| | Pour chaque Pour (Nom) A- | EST-CEQUELAMERE | Sjenvie: |S lamérene EST-CE QUELE Sienvie: |S lepérenevit
LELIEN DE | gqT 1L/ (nom)? ez le enfant chaque | T-L/ELLE BIOLOGIQUE DE | EST.CE QUE LA vit pas dans le PERE BIOLOGIQUE | EsT.CE QUE LE as dg_ns le
PARENTE | || E DE QUEL AGE numéro | agéde 214 | enfantde | ETETRES (nom) EsT MERE ,p DE (NOM) EST | PERE P -
va(EréoP;) ai);EULIN AVAIT (nom) de ligne ans - moins de 5 l;’/IEAI'\]SRET TOUJOURS EN VIE ? ?IOLO;BIQUE DE | menage : TOUJOUSS EN (BIOLO;BIQUE DE | menage :
1.RP A SON QUIEST LA ans : nom) VIT DANS | LA MERE DE VIE? nom) VIT DANS | | £ pere DE (NOM)
CHEF DE | OU DERNIER de MEREOU LE |QUIESTLA K\A%go/;”s 3 10Ul CE MENAGE? | (NOM) A-T-ELLE CE MENAGE? | A-T-IL ETE TRES
g' Sﬁ MENAGE?" | FEMININ ? ANNIVERSAIR | toutes | PRINCIPAL | VEREOU 1 60 pcpeg 5 ,\%JN ETE TRES MALADE 10Ul MALADE PENDANT AU
. E? : PENDANT AU : MOINS 3 MOIS AU
1 MASCULIN. Enregistrer ferlnens1es gé'?[éll\llzyAElEO PRINCIPAL gERNIERS 8 NSP Enreg|5trez le MOINS 3 MOIS AU 2 NON Enreg|5trez le COURS DES 12
2EEMINN. | o o s Enregistrer o g/éRéchEN o no. de ligne | cours pes 12 8 NSP no. de ligne | pernigrs Mols?
. : . b i 6l de la mére ou | DERNIERS MOIS ? du pére ou 00
révolues | agées -l ENFANT? 00 P .
de Iaar::ﬁ;/ Enregistrer 1 oul p?“g non pogr_gon (ne 1 oul
98=NSP* | 1549 g e no. de 2 NON (ne réside pas 1 oul réside pas 2 NON
ligne de la dans le 2 NON dans le 8
mere/gardie | 8 NSP ménage) 8 NSP ménage) NSP
n
HL1 HL2 HL2A HL3 HL4 HL5 HL6 HL7A HL8 HL8A HL9 HL10 HL10A HL11 HL12 HL12A
1 2 8 1 2 8
01 12 01 1 2 8 dlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
02 1 2 02 1 2 8 > dlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
03 1 2 03 1 2 8 > dlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
04 1 2 04 1 2 8 > dlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
05 1 2 05 1 2 8 > dlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
06 1 2 06 1 2 8 > dlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
07 1 2 07 1 2 8 > dlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
08 1 2 08 1 2 8 > adlera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
09 1 2 09 1 2 8 > dlera 1 2 8 1 2 8
HL11 ]
1 HL2A (SITUATION DE RESIDENCE) : RP=RESIDENT PRESENT RA=RESIDENT ABSENT VI=VISITEUR
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QUEL EST (Nom) QUEL AGE A Encercl Pour chaque Pour (Nom) A- EST-CE QUE LA MERE Si en vie : 9 lamére ne EST-CE QUE LE Si en vie: 9 le pére ne vit
LELIENDE | EsT )i/ (nom)? ezle enfant chaque || T-IL/ELLE BIOLOGIQUE DE | EST-CEQUELA |\it nasdansle | ohC BIOLOCIQUE | EST.CEQUELE | 1aq dF;nS le
PARENTE | g\ | E DE QUEL AGE . agéde 2-14 | enfantde | ETETRES (nom) EsT MERE L p DE (NOM) EST | PERE pa:
DE (nom) | SEXE AVAIT (nom) | NUMero ans - moins de 5 | MALADE TOUJOURS ENVIE ? | BIOLOGIQUE DE | ménage : TOUJOURSEN | BIOLOGIQUE DE | ménage :
1 RP AVEC LE | MASCULIN A SON de ligne QUIEST LA ans : PENDANT (nom) vIT DANS | LA MERE DE VIE? (nom) VIT DANS | | £ peRre DE (NOM)
2 RA CHEF Di* ou . |DERNER de | vereouLE | QUIESTLAJAYMONS S 10Ul CE MENAGE? | (nOm) A-T-ELLE CE MENAGE? | A-T-IL ETE TRES
2V MENAGE™ | FEMININ 2 A'\j)N'VERSA'R toutes | PRINCIPAL mEERE OU | S OURS DES 2 NON ETE TRES MALADE 10Ul MALADE PENDANT AU
. E7 GARDIEN DE : PENDANT AU : MOINS 3 MOIS AU
L MASCULIN. | Enregistrer fer:qeries e EanTo | PRINCIPAL E%ERNIERS 8 NSP Enreg|strez le | MoINS 3 MoIS AU 2 NON Enreglst(ez le | couRs DES 12
2FEMININ. | en années Enregistrer le gé%I?EIITEN Mols ? no. de ligne | CouRs DES 12 8NsP no. deligne | perniers mois?
. . o Maie de la mére ou | DERNIERS MOIS ? du pére ou 00
révolues | agges | "O-cC€M9nede | ENFANT? - thn’
de la n:;j‘re/ Enregistrer 1 oul 00 pour ‘non pour non (ne 1 oul
98=NSP** 15-49 Gl _Ie no. de 2 NON (ne réside pas 1 oul réside pas 2 NON
ligne de la dans le 2 NON dans le 8
mere/gardie | 8 NSP ménage) 8 NSP ménage) NSP
n
HL1 HL2 HL2A HL3 HL4 HL5 HL6 HL7A HL8 HL8A HL9 HL10 HL10A HL11 HL12 HL12A
1 2 8 1 2 8
10 1 2 10 1 2 8 > dlea 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
11 1 2 11 1 2 8 > dlea 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
12 1 2 12 1 2 8 > dlerd 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
13 1 2 13 1 2 8 > dlerd 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
14 1 2 14 1 2 8 > alera 1 2 8 1 2 8
HL11
1 2 8 1 2 8 v
15 1 2 15 1 2 8 > alera 1 2 8 1 2 8
HL11
12 8 1 28 '
16 12 16 1 2 8 > alea 1 2 8 1 2 8
HL11

Y A-T-IL D’AUTRES ENFANTS QUI VIVENT ICI — MEME S’ILS NE SONT PAS DES MEMBRES DE VOTRE MENAGE OU N'ONT PAS DE PARENTS QUI VIVENT DANS CE MENAGE Y COMPRIS LES ENFANTS AU

TRAVAIL OU A L’ECOLE? Si oui, cochez dans la case ci dessous et enregistrez le nom de (des) I'enfant (enfants) en complétant la feuille de ménage (si nécessaire continuer sur un autre questionnaire ménage en prenant soin
de remplir la partie identification de ce nouveau questionnaire.
Ensuite, complétez les totaux ci-dessous

Oul I:l

NON I:I

Femmes
15-49 ans

Enfants
2-14 ans

Enfants
moins de 5
ans

Trés
malade

(=1)

Méres décédées

(=2)

Méres trés
malades

(=1)

Peres décédés

(=2)

Péres tres malades

=1

Totaux

** \oir instructions: A utiliser seulement dans les ménages oul vivent des membres agés (¢’ est a dire le code « ne sait pas/agées de plus de 50 ans »).

Maintenant, pour chaque femme agée de 15-49 ans, inscrire son nom et le numéro de ligne et les autres informations d' identification du panneau d'information du Questionnaire Femme.

Pour chaque enfant de moins de 5 ans, inscrire son nom et le numéro de ligne ET le numéro de ligne de la mére ou le gardien dans |a page d' identification du Questionnaire des Enfants de moins de 5 ans.

Vous devez maintenant avoir un questionnaire séparé pour chaque femme éligible et pour chaque enfant de moins de cing ans dans le ménage.

*Codes pour HL3 : Lien de parenté avec le chef de ménage

01 = Chef de ménage
02 = Femme ou Mari

03 = Fils ou Fille

13 férvier 2006

04 = Gendre ou Belle-fille

05 = Petit-fils ou Petite fille
06 = Parent (pére ou meére)

07 = Beau-pere ou Belle-mére

08 = Frere ou Sceur

09 = Beau-frere ou Belle-sceur

HH.3

10 = Oncle/tante
11 = Niece/Neveu

12 = Niéce/Neveu par mariage

13 = Autres parents
14 = Enfant adopté/en garde/
Enfant du conjoint

15 = Sans parenté
98 = Ne sait pas




MODULE EDUCATION

Pour les membres du ménage de 5 ans et plus Pour les membres du ménage agés de 5-24 ans
NO. (qu) A-T-IIT/ ELLE |QUEL EST L'E PLUS HAUTJAU COURS DE DEPUIS AU QOURS DE ‘CETTE AU QOURS DE DURANT L'ANNEE ‘SCOLAIRE
DE Nom et Age FREQUENTE NIVEAU D'ETUDES QUEJCETTE ANNEE | LE ANNEE SCOLAIRE, A QUEL | L’ANNEE PRECEDENTE, A QUEL
LIGNE L'ECOLE ouU (nom)AATTEINT?* QUELLE | SCOLAIRE (2005- | (jour de la|NIVEAU ET DANS QUELLE SCQLAIRE NIVEAU !ET DANS QUELLE
. L'ECOLE EST LA DERNIERE CLASSE | 2006), (nom) A-T-|semaine) |CLASSE EST/ETAIT (nom)? |PRECEDENTE CLASSE ETAIT (nom) ?
I'gsnc”(;z MATERNELLE ? QUE (nom) A ACHEVEE A|IL/ELLE ) DERNIER (2004-2005 (nom)
ligne . CE NIVEAU ?* FREQUENTE s AVAIT-T-IL/ELLE
affecté 1 oul passez & ED3 L’ECOLE OU | COMBIEN FREQUENTE
ala 2 NON passez a la L'ECOLE DE L'ECOLE ou
person- ligne suivante MATERNELLE A UN|JOURS L’'ECOLE .
ne a CERTAIN (nom) MATERNELLE A
HL1 MOMENT ? EST-IL UN CERTAIN
ALrLE A MOMENT ?
L'ECOLE
?
ED1 EDI1A ED2 ED3 ED4 ED5 ED6 ED7 ED8
NOM ET PRENOMS |  AGE oul NON NIVEAU | CLASSE Joul NON JOURS NIVEAU | CLASSE |OUI NON NSP NIVEAU | CLASSE
[] i [] i
| ; 1 2 012348} 12— auer 012348 | vtz i 012348 i
i _l i AED7 i \—L‘ i
: L ”—_ : R : 12 N :
| ; | 0123438 ;LLEE; 0123438 0123438 ;
E 1 2—v E 1 2 —> ALLER E 1 2 8¢ E
| ; | 012348: AED? 012348: 012348:
E 1 2—' E 1 2 —> ALLER E 1 2 8¢ E
| | 0123485 AED7 0123485 0123485
E 1 2—v E 1 2 —> ALLER E 1 2 8¢ E
| | 0123485 NED7 0123485 |_L 0123485
E 1 2—v E 1 2 —» ALLER E 1 2 8¢ E
| ; || 0123438} . 012348 i 012348 i
E 1 2—v E 1 2—> ALLER E 1 2 8¢ E
| ' || 0123438 ; e 012348 : 012348 :
E 1 2—v E 1 2—> ALLER E 1 2 8¢ E
| ; l 012348 ; py 0123438 | 012348 ;
E 1 2— E 1 2 —> ALLER E 1 2 8¢ E
| l 0123485 AED? 0123485 0123485
E 1 2— E 1 2 —> ALLER E 1 2 8¢ E
| ; | 012348: AED7 012348: 012348:
E 1 2—' E 1 2 — ALLER E 1 2 8¢ E
| H I 012348 : AED7 0123418 012348 .
1 2—v 1 2 —> ALLER 1 2 8¢
| | 012348 AED? 012348 012348
d *CODES POUR ED3, ED6 ET EDS8 v
NIVEAU 0 = MATERNELLE 1 = PRIMAIRE 2= SECONDAIRE 1% cycle 3= SECONDAIRE 2" cycle 4= SUPERIEUR TOUS LES NIVEAUX CONFONDUS 8 = NE SAIT PAS
Petite section = 01 CP1=01 CM1= 05 6eme =01 3éme = 04 2nde = 01 FPB =04 1° année = 01 4° année = 04 MOINS D'1 AN ACHEVE LAISSER LES CASES EN
CLASSE Moyenne section =02 | CP2 =02 CM2 = 06 5éme = 02 FPP.= 05 leére =02 NSP =08 2° année = 02 5° année ou plus =0 5 DANS LE NIVEAU BLANC
Grande section = 03 CE1=03 NESAITPAS= 08 |4éme=03 NSP=08 Terminale = 03 3° année = 03 NSP = 08 CORRESPONDANT = 00
CE2=04
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MODULE SUR L’EAU ET L’ASSAINISSEMENT WS

QUESTIONS MODALITES ALLERA
WS1. QUELLE EST LA PRINCIPALE SOURCE D'EAU QUE BOIVENT | Eau durobinet
LES MEMBRES DE VOTRE MENAGE ? Dans le logement...........cooueiiiiieiiiieeneee e —> WS5
Dans la cour/parcelle —> WS5
Robinet public/borne fontaine ...........c.ccoceeviveeenne. 13
Puits a pompe/forage PMH..........cccccoocvveiiieeniine s 21
Puits creusé L »WS3
Puits protégé... .31
Puits NON Protégeé..........ccooeiiiiiiiiiiiecieeee e 32
Eau de source
SOUICE ProtEOEE .....vvveeeeieeeieeeeeee e s see e e sieeeseaee e
Source non protégée
Eau de plUi€.....ccccoviiiiiiiiiiiiece e
CamION-CItEINE .....eeiiiiiiiiiee et
Charrette avec petite citerne/tonneau............cccccueeeeee 71
Eau de surface (riviére, ruisseau, barrage, lac, mare,
canal, rigole d'irrigation)............ccccevrieeeniiiiennineenne 81
Eau en bouteille/sachet.........ccccoeviiiieiiiiiiieeee, 91
Autre (a préciser) 96T ws3
WS2. QUELLE EST LA PRINCIPALE SOURCE D'EAU QU'UTILISE Eau du robinet
VOTRE MENAGE POUR D’AUTRES CHOSES COMME POUR Dans le 10gement...........cooiiiiiiines 11 > Ws5s
CUISINER ET VOUS LAVER LES MAINS ? Dans la cour/parcelle ..........ccoovvveveresrevserecesnnns 12T WS5
Robinet public/borne fontaine ...........cccoceevevveennen. 13
Puits a pompe/ forage PMH..............ccoveiiie v vennnn. 21
Puits creusé
PUItS Protégé......ccueeiiiiiieiiieie e 31
Puits NON Protégeé..........ccoooiiiiiiiiiiienie e 32
Eau de source
SOUICE ProtEOEE ....vvveeieieeeieee e s e see e 41
SOUrce NON ProtEgEE ......ccevvveeiiereeeiiieeeiieeesaaeeenes 42
Eau de plUi€.......cccoiiiiiiiiiiiieicc e 51
CamMION-CItEINE .....eeiiiiiii ettt 61
Charrette avec petite citerne/tonneau............cc.cceeeeee. 71
Eau de surface (riviére, ruisseau, barrage, lac, mare,
canal, rigole d'irrigation)............cccevrveeeriieennieeenne 81
Autre (a préciser) 96
WS3. COMBIEN DE TEPS FAUT-IL POUR 'Y RENDRE, Nomre de minUes ... (111
PRENDRE DE L'EAU ET REVENIR ?
Eau SUr place.........ooceeiiiiiiiie e 995—T—>WS5
NS P
WS4. QUI SE REND HABITUELLEMENT A LA SOURCE Une femmMe AAUIE ..ovvvvvveereeeees 1
D’APPROVISIONNEMENT POUR ALLER CHERCHER DE Un homme adulte ..., 2
~ LEAU? Une jeune fille (Moins de 15 ans) ........ccocoveveeeereennn. 3
Insister : A Un jeune garcon (moins de 15 ans) 4
CETTE PERSONNE EST-ELLE AGEE DE MOINS DE 15 ANS ? EST- Jeune garcon (Moins de 15 ans)........cooocvwssseveevenee
ELLE DE SEXE MASCULIN OU FEMININ? NS P e 8
Encercler le code qui décrit le mieux cette personne
WS5. FAITES-VOUS QUELQUE CHOSE POUR RENDRE L’EAU OUI s 1
PLUS PROPRE AVANT DE LA BOIRE ? NON 2 —:l_>
LIS PRIt 8 — WS7
WS6. HABITUELLEMENT, QUE FAITES-VOUS POUR RENDRE La faire BOUIINI ....covervssvne A
PLUS SALUBRE L'EAU QUE VOUS BUVEZ ? Y ajouter eau de javel/chlore .........ccccoccveevieeeciiee e, B
La filtrer & travers un linge .........ccccevvieneciiicniinene, C
Insister : Utili filt . . bl ite. et D
AUTRE CHOSE 2 iliser un filtre (céramique, sable, composite, etc.)....
Désinfection solaire
Enregistrer tout ce qui est mentionné L@ISSEN TEPOSEY .....eveveeeeeereeseeeseesesessesessesnessenessennensans
Autre (a préciser) X
NSP oottt z
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WS7. HABITUELLEMENT, QUEL TYPE DE TOILETTES LES
MEMBRES DE VOTRE MENAGE UTILISENT-ILS?

Si « Chasse d’eau » ou « chasse manuel]e », Insister:
PAR OU PASSENT LES EAUX USEES?

Chasse d’eau / chasse manuelle
Chasse branchée a fosse septique ............cccuee...e. 12
Chasse branchée a latrines..........ccccceveveveeeininenns 13

Latrines améliorées auto aérées (LAA)/Latrines

Si nécessaire, demander la permission pour voir les toilettes. VENLIEES .o 21
Latrines COUVEIES ..........ccoiviiiiiiiicieccseccce e 22
Latrines a fosse / trou ouvert/latrines simples............ 23
Pas de toilettes ou brousse ou champ ....................... 95— MODULE
SUIVANT
Autre (a préciser) 96
WS8. PARTAGEZ-VOUS CES TOILETTES AVEC D'AUTRES OUIiii 1
MENAGES ? NOM ..ttt 2—T—" MODULE
SUIVANT
WS9. AU TOTAL, COMBIEN DE MENAGES UTILISENT CES Nombre de ménages (si moins de 10) El:'
TOILETTES ?
DiX MENAJES OU PIUS ....c.vvvveeiiie e 10
NSP e 98
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MODULE SUR LES CARACTERISTIQUES DU MENAGE HC

QUESTIONS

MODALITES

ALLERA

HC1A. QUELLE EST LA RELIGION DU CHEF DE MENAGE ?

CatholiQUE.......ocuveiiiiiiicc e 1
Protestante...........couuvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeee e 2
MUSUIMANE ...viiiieeeciieit et e e

Traditionnelle/animiste

Autre (a préciser) 6
HC1B. QUELLE EST LA LANGUE MATERNELLE/LANGUE BODO/DWADA/DAWMIOU .vvrvvvs v 01
NATALE DU CHEF DE MENAGE ? DAJAIE ...cco oot

Dioula/Bambara
Fulfuldé.................
Gourmantchéma
GOUFOUNSI ..ttt ettt ettt a e
Lobiri/Birifor-...

Touareg/Bella.........cooouieeiiiiiiiiie e
Autre langue (a préciser) 96

HC1c. QUELLE EST L’ETHNIE DU CHEF DE MENAGE ?

Fulfuldé/peulh ..........ccoiiiiiiii e 04
GOoUrMANECHE ... 05
GOUFOUNSI ..ttt 06
LODI/BIFfOr ... 07
MOSSI vttt 08
ST Lo 10 (o J SRR 09
Touareg/Bella.........cocoeiiiiiiiiiiieeiiie e 10

Autre groupe ethnique (a préciser) 96

HC2. DANS CE MENAGE, COMBIEN DE PIECES UTILISEZ-
VOUS POUR DORMIR ?

Nombre de pieCes........cccevvviiiiiiiiniiniienees

HC3. PRINCIPAL MATERIAU DU SOL

Enregistrer I’ observation.

Matériau naturel

Terre/Sable .......oooiiii i 11

BOUSE ... 12
Matériau rudimentaire

Planche en bois ... 21

Palmes/bambou ... 22

Matériau fini

Autre (a préciser) 96

HC4. PRINCIPAL MATERIAU DU TOIT.

Enregistrer |’ observation.

Matériau naturel
Pas de toit......cc.uuvveeeeiiiiee e

Chaume/Herbe...
Matériau rudimentaire

Terre battue ........ccveeiiiieeiee e
Palmes/bambou
Matériau fini
MEtal (TOIES) ...eeveeeiieiieeieeiee e 31
BOIS ..ttt 32
Zinc/Fibre de Ciment .........ccccceevviniieenieeiieeiie e 33
TUIIES oo 34
(03114 1= o | SRR B85
ShINGIES .. 36
Autre (a préciser) 96
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HCS5. PRINCIPAL MATERIAU DES MURS.

Enregistrer |’ observation.

Matériau naturel
Pas de MUIS ......eeeeiiiiiiiieie e
Motte de terre

Brique en bancCo ...........ccccooiieiiiiciie e 14
Paille.....coooiieiee 15
Matériau rudimentaire
Pierre avec boue .........cccceviiiiiiiiiiciicciee 21
Contre-plaqUe...........cocveeiiiiieiiieiic e 22
CANON. ...t 23
Brique en banco avec boue................ccoooieiiiie 24
Brique en banco avec ciment.............cccocveeeiieeenne 25
Matériau fini
Ciment (briques en ciment avec ciment)................ 31
Pierre avec chaux/ciment..........c.cccocvvevvieeniiciineennn. 32
Briques (parpaing pierre taillée, briques cuites).....33
Blocs de Ciment...........ccuveeiiieiiiiieiiee e 34
Autre (a préciser) 96
HC6. DANS VOTRE MENAGE, QUEL TYPE DE EIECHICIE . ..o 01
COMBUSTIBLE UTILISEZ-VOUS PRINCIPALEMENT Gaz propane liquéfié (GPL) (Gaz bouteille)l ............... 02
POUR LA CUISINE ? GAZ NALUIEL.....ceveeceeeeeeeeee e 03 > HC8
BIO-0AZ ....eeeeiiiie e 04
KEIOSENE ...ttt 05
Charbon / Lignite.........coceiiiiiiiiiciiicciceeeee e 06
Charbon de boiS.........ccociiiiiiiiiici e 07
BOIS ..ttt 08
Paille/branchages/herbes............ccoeeviieeiiiiciniieenns 09
BOUSE. ..oit e 10
RESIAUS AgriCOIES ....cvvveeiiiie e 11
PELIOIE ... 12 > HCS8
Autre (a préciser) 96
FeU & Ciel OUVEIT........cooiiiiieiiiee e 1

HC7. DANS VOTRE MENAGE, EST-CE QUE VOUS

CUISINEZ SUR UN FEU A CIEL OUVERT (3 FOYer/FOUr OUVEI...........cccoeiiiiiiiiicce e 2
PIERRES), UN FOYER/FOUR OUVERT (FOURNEAU FOYEr/FOUr fEIME ..o 3
ORDINNAIRE) OU UN FOYER/FOUR FERME Autre (& préciser) 5
(AMELIORE) ? p

Insister sur le type.

HC7A. EST-CE QUE LE FEU/ FOUR A UNE CHEMINEE QU | QUi 1

NON..coiiii e 2

UNE HOTTE ?

HC8. EST-CE QUE LA CUISINE EST GENERALEMENT | D&NSIAMAISON coiivrinsimsissinssnssnssssss s 1
FAITE DANS LA MAISON, DANS UN BATIMENT | Dansun autre batiment... .2
SEPARE OU A L'EXTERIEUR ? A PEXEEIIEUI ..ot e e 3

Autre (a préciser) 6

HC9. DANS VOTRE MENAGE, AVEZ-VOUS : ) Oui  Non

L’ELECTRICITE ? ElECtriCité......ccveevieceeieeec e 1 2

LA RADIO ? RAIO ... 1 2

LA TELEVISION ? Télévision 1 5

UN TELEPHONE MOBILE ? CIGVISION ... SRR —

UN TE,'-EPHONE NON-MOBILE ? Téléphone mobile...........cccoiiiiiiiiiiiie, 1 2

UN REFRIGERATEUR ? Téléphone non-mobile (fixe) .........ccoovevveen. 1 2
RETTIQErateur .....cccvveeeviie e 1 2

HC10. EST-CE QU'UN MEMBRE DE VOTRE MENAGE

POSSEDE : Non

UNE MONTRE ? 2

UNE BICYCLETTE? Bicvclett 1 2

UNE MOTOCYCLETTE OU UNE SCOOTER ? ICYCIBHE oo

UNE CHARRETTE TIREE PAR UN ANIMAL? Motocyclette/SCOOter .......cvvevieiieiieeeiieee e 1 2

UNE VOITURE OU UN CAMION? Charrette avec animal .........ovveereeeeverseeesenee. 1 2

Voiture/Camion 2

HC11. EST-CE QU'UN MEMBRE DE VOTRE MENAGE OUE vt L
POSSEDE DE LA TERRE QUI PEUT ETRE NON 2—r> HC13

CULTIVEE ?
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HC12. COMBIEN D'HECTARES DE TERRES AGRICOLES HECHAIES ...
LES MEMBRES DE CE MENAGE POSSEDENT-ILS
?
Si plus de 97, enregistrer ‘97".
Si inconnu, enregistrer ‘98'.
_ HC13
HC12A. LES RECOLTES ISSUES DE CES TERRES SONT- | QUi 1T
ELLES SUFFISANTES POUR LES BESOINS
ANNUELS DE VOTRE MENAGE ? RECOLTES NON CONSOMMEES PAR MENAGE....3 | HC13
[N ] P TTTTIN 8 4+—»p HC13
HClzB. QUEL EST LE NOMBRE DE MOIS POUVANT ETRE NOMBRE DE MOIS ................................... |_|—|
COUVERT PAR LES RECOLTES ? NSP 98
HC13. EST - CE- QUE VOTRE MENAGE POSSEDE DU OUluressvversssssess s 1
BETAIL, TROUPEAU OU DES ANIMAUX DE NOM. i 2—— HC15A
FERME?
HC14. LESQUELS DES ANIMAUX SUIVANTS ET
COMBIEN, VOTRE MENAGE POSSEDE-T-IL ?
VACHES "LAITIERES" OU TAUREAUX ? Vaches "laitiéres" ou taureauX .................cco.......
CHEVAUX ? CREVAUX, «.v.veveeeeeeeeereeees e
ANES OU MULES ? ANES OU MUIES, ..evececeeeeee e
CHEVRES ? CRBVIES ...t
MOUTONS ? MOULONS <..evvoveese et enes s
PORCS /COCHONS POICS/COCNONS. ..ot
POULETS ? POUIBLS ..o
PINTADES ? PINAAES ..o
Si aucun, enregistrer ‘00'. Autres (& préciser) .....
Si plus de 97, enregistrer ‘97"
Si inconnu, enregistrer ‘98'.
HC15A. EST-CE QUE VOUS OU QUELQU'UN D'AUTRE Proprié.taire .................................................................... 1
DANS CE MENAGE EST PROPRIETAIRE DE | LOCAMAINE ...oooooooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinininsnsssenecees 2—:|—> HC150
CETTE HABITATION OU BIEN VOUS ETES | |ocation gratuite/ occupant illégal /autre ...................... 3]
LOCATAIRE?
HC158. EST-CE QUE VOUS OU QUELQU'UN D’AUTRE OUlL e 1
DANS CE MENAGE A UN TITRE/ACTE DE NON..cooi 2—T1 > HCI15F
PROPRIETE POUR CETTE HABITATION?
HC15¢c. QUEL TYPE DE DOCUMENT POSSEDEZ VOUS Permis Urbain d'Habiter (PUH)......coovers v A
POUR LA PROPRIETE DE CETTE HABITATION? Certification d'imp0t foncier........... ..B
R Facture électricité/eau/téléphone etc. ..........ccccevvveennee. C — HC15F
AUTRE CHOSE? Attestation d'attribution .............ccccoeiiiiiiiin i E
Encerclez tous les codes mentionnés. Autres ( a préciser) X
Aucun/Pas de doCument.........cccceeeeiieeeiiieee e Y
HC15D. EST -CE QUE VOUS AVEZ UN CONTRAT ECRIT | OUirrssnintnsnstnsntnsnsetnsnesnssnnse 1——> HC15F
POUR LA LOCATION DE CETTE HABITATION?
HC15€. AVEZ VOUS N'IMPORTE QUEL DOCMUMENT Agrément informel (par €crit) ...
POUR LA LOCATION DE CETTE HABITATION? Oral agrément (non-document)
3 Occupation gratuite
Si oui, QUEL TYPE DE DOCUMENT OU D’AGREMENT Avec accord du propriétaire c
AVEZ VOUS POUR LA LOCATION DE CETTE HABITATION? PrOPIIBLAINE ..o
Sans accord du propriétaire ..........ccoceeeeeereesiveenennnn D
AUTRES CHOSES? Autres ( & préciser)
. . Aucun document /Non
Encerclez tous les codes mentionnés
HC15F. ETES-VOUS A L'ABRI D'EVENTUELLE EXPULSION
DE CETTE HABITATION?
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HC15G. AVEZ-VOUS ETE EXPULSE DE VOTRE MAISON A

UN MQMENT QpELCONQUE DURANT LES 5 | NON oo e e 2
DERNIERES ANNEES?
HC15H. HABITATION SITUEE DANS OU PRES DE: Région d’éboulement...........c.cooeeiiiiiiiiiiiiiie e A
Région prédisposée a l'inondation............cccccccveeeneen. B
Observez et encerclez tous les codes qui décrivent I'endroit BOIA A€ MIVIRIC oo ©
habité. . .
COllINE TAIE ...cceeeeeiiiiieee e D
Montagne/tas d’ordures ............cooceeeeiveeeiiieeeiiiiee e E
Région de pollution industrielle ...........cc.ccoooeiieiieennee. F
Chemin de fer.......cciiiiiie e G
Centrale EleCtriqQUEe.........coovvreeiiee e e e seee e eee e H
"PONE @BIHEN" ...ttt
Aucun des codes CI-dESSUS ........eeevrureeeiiuieeeiiiieeaiieeans Y
HC15/. CONDITION DE L’HABITATION: Craguements/ouverture dans Ies murs..........cc.ccceeenes A
Pas de fENEIIES ......ccvveveeieie e B
Enregistrer 'observation. Fenétre avec vitres cassés/pas de Vitres.................... C
Notez tous les codes qui s'appliquent. Trous visibles dans le toit..........ccccoeeeiiiiiiiieee e, D
TOIt INCOMPIEL.....oeiiiiiiiiiie e E
Porte peu SOl ..........coviiiiiiiiii e F
Aucun des codes Ci-dESSUS .........eevvuveeeiiureeeiiireesiienanns Y

HC15J. ENVIRONNEMENT DE L’HABITATION:

Passage trés étroit entre les maisons

AU lieU d€ FOULE .......eveeiiiieeiiiie e A
Enregistrez I'observation. Trop de cables électriques connectant
Enregistrez tous les codes qui s'appliquent le voisinage et le poste d’'alimentation ........................ B
Aucun des codes Ci-dESSUS ......c.cooverviiniieniiieiieiineenns Y
13 férvier 2006 HH.10




MODULE SUR LES MOUSTIQUAIRES TRAITEES AUX INSECTICIDES (ITN) TN

TN1. DANS VOTRE MENAGE, AVEZ-VOUS DES

MOUSTIQUAIRES QUI PEUVENT ETRE UTILISEES POUR — MODULE

DORMIR? SUIVANT
TN2. COMBIEN DE MOUSTIQUAIRES AVEZ-VOUS DANS Nombre de MOUSHQUAINES ............orvveveeeereererrreeee I:I

VOTRE MENAGE ?

Si 7 moustiquaires ou plus, enregistrer ‘7'.

TN3. EST-CE QUE LA MOUSTIQUAIRE (EST-CE QUE
N'IMPORTE LAQUELLE DES MOUSTIQUAIRES) FAIT
PARTIE DES MARQUES SUIVANTES :

Lire le nom de chague marque, montrer I'image sur la carte, et
encercler les codes Oui ou Non pour chague marque. Si possible,
demander a I'enquétée de vous montrer la moustiquaire pour
vérifier la marque.

O N NSP
MOUSTIQUAIRES PERMANENTES : Moustiquaires permanentes :
TN3L1. Permanet? PERMANET/ SERENA.......cccocooviriiiinnnns 1 2 8
TN3L2. Olyset? OLYSET .ottt 1 2
TN3L3. Séréna?
AUTRES MOUSTIQUAIRES : Autres moustiquaires :
TN301. Moustiquaires & re-imprégner ? Moustiquaires a re-imprégner ................. 12 8
TN302. Moustiquaires ordinaires ? Moustiquaires ordinaires 2
TN303. Une autre Marque quelconque de moustiquaire ? Autre marque 1 2 8
(a préciser)
TN304. Marque inconnue de moustiquaire ? Marque iNCONNUE .........cccovviiiiiiiniiiice 1 2 8
TN3A. OU AVEZ-VOUS REGU (EU) LA MOUSTIQUAIRE ? Secteurs médicales publiques
HOPITA ...
Centre Médical
CO PSS s
Dispensaire/Maternité Seul(€) .......cccccevvveereerieeennnn. 14
Dépdt pharmaceutique communautaire ................ 15
Autre public 16

(a préciser)
Secteurs médicales privés

Cabinet de médecin Privé..........ccoceveeienienieeniennnns 21
Clinique PF.. .22
Pharmacie .........cccovviiieiiieiice e 23
Cabinet infirmier ..o, 24
Autre privé 26
(a préciser)
Autre source
Parent U ami........cceeveiieeiieiiee e 31
Boutique/marché ...........ccccoovvvviieee e 32
Kiosque ...33
Bar/boite de NUit .........ooceeeiiiiii e 34
Hétel/chambre de passe ........ccccoccovviviiiiieciiieeee 35
Circuit commercial informel/Vendeur ambulant ....36
Autre 96
(a préciser)
NS et 98
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TN3B. COMBIEN AVEZ-VOUS PAYE POUR LA
MOUSTIQUAIRE ?

TNA4. Vérifier TN3 pour la marque de moustiquaire(s). Revoir la liste en haut dans l'ordre jusqu'a ce qu’une case soit cochée, et suivre les

instructions ci-apres :

1. Moustiquaire permanente (PERMANET ou OLYSET OU SERENA) mentionnée

2. Moustiquaire a re-imprégner mentionnée

3. Autre moustiquaire (autre marque quelconque,
ou margue inconnue) mentionnée

D— Passer a TN6

|:|—> Passer au Module Suivant

v
TN5. QUAND VOUS AVEZ OBTENU LA (PLUS RECENTE)
MOUSTIQUAIRE, ETAIT-ELLE TRAITEE AVEC UN
INSECTICIDE POUR TUER OU ELOIGNER LES
MOUSTIQUES ?

TN6. DEPUIS COMBIEN DE TEMPS POSSEDEZ-VOUS LA
(PLUS RECENTE) MOUSTIQUAIRE ?

Plus de 24 MOIS.......c.cvviiieeeieiiiieee e 95

Si moins de 1 mois, écrire ‘00'.

Si la réponse est “12 mois” ou “1 an”, insister pour déterminer si la NP oo 98

moustiquaire a été obtenue il y a exactement 12 mois ou plus tét

ou plus tard.

TN7.DEPUIS QUE VOUS AVEZ LA (LES) MOUSTIQUAIRE(S), OUleeemmems e s 1
EST-CE QUE VOUS L'AVEZ (LES AVEZ )TREMPEE(S) OU [N oo PSSR 2 —:|—> MODULE
PLONGEE(S) DANS UN LIQUIDE POUR TUER/ELOIGNER NS oo 8 - SUIVANT
LES MOUSTIQUES?

TN8. COMBIEN DE TEMPS S’EST-IL ECOULE DEPUIS QUE LA MOIS oo

MOUSTIQUAIRE A ETE TREMPEE OU PLONGEE DANS UN

LIQUIDE INSECTICIDE POUR LA DERNIERE FOIS ? PIUS A€ 24 MOIS. oo 95
Si moins de 1 mois, écrire ‘00". PaS SAFE/NSP........coeveererreeeereessesseeesee s, 98
Si la réponse est “12 mois” ou “1 an”, insister pour déterminer si la
moustiquaire a été obtenue il y a exactement 12 mois ou plus tét
ou plus tard
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MODULE SUR LES ENFANTS VULNERABLES ET ORPHELINS

OV1. Vérifier HL5 : Y a-t-il un enfant de 0-17 ans ?

Non. |:|_> Passer au Module suivant

Qui

1

OV2. JE VOUDRAIS QUE VOUS PENSIEZ AUX 12 DERNIERS MOIS. EST- | OUi.cuciiiiiiiciicicecc e 1

CE QU'UN MEMBRE DE VOTRE MENAGE EST DECEDE AU COURS

DES 12 DERNIERS MOIS ? N TR 21— 0OV5
OV3. DE CEUX QUI SONT DECEDES AU COURS DES 12 DERNIERS OUiL vt 1

MOIS, Y A-T-IL DES PERSONNES DONT L'AGE SE SITUE ENTRE 18

ET 59 ANS ? N2 TR 24+— 0OV5
OV4. DE CEUX QUI SONT DECEDES AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS | OUi...ccviiiiiiiiiiiiiniiiiiccs e 1+— OV8

ET ETAIENT AGES DE 18 A 59 ANS, Y A-T-IL QUELQU'UN QUI ETAIT

GRAVEMENT MALADE PENDANT AU MOINS TROIS MOIS AU| NONoooooo 2

COURS DES 12 DERNIERS MOIS AVANT DE MOURIR ?

OVA5. Retourner a la feuille d’enregistrement du Ménage et vérifier ce qui suit

1 condition : Vérifier les totaux de HL8A, HL9 et HL11.

Passer a OV8

Au moins un adulte (18-59 ans) trés
malade au moins 3 mois au cours
des 12 derniers mois

Au moins une mere ou un pere décédé(e)
I:I_’Passer aovs

PAS D' ADULTE MALADE AU MOINS
3 MOIS AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS
OU PAS DE MERE OU DE PERE DECEDE

VERIFIEZ LA
2EME CONDITION

Pas de mére

ou de pere (ne vivant pas dans le ménage)
Malade pendant au moins 3 mois au cours des
derniers mois

2°™ condition :. Vérifier les totaux de HL10A et HL12A

Au moins une mere
ou un pere (ne vivant pas dans le ménage)
malade pendant au moins 3 mois au cours des

D— Passer a OV8

12 derniers mois

I:l MODULE SUIVANT

(DISCIPLINE DE
L’ENFANT)
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suivant.

Cochez la case si un autre questionnaire a été utilisé pour ce module

[ ]

OVB8. Lister tous les enfants de 0-17 ans. Enregistrer les noms, les numéros de ligne et les ages de tous les enfants, en commencgant par le
premier enfant, et continuer dans I'ordre dans lequel ils sont listés dans le module d’enregistrement du ménage. Utiliser un questionnaire
additionnel s'il y a plus de 4 enfants agés de 0-17 ans dans le ménage. Poser toutes les questions pour un enfant avant de passer a I'enfant

Age (de HL

Nom (de HL2)

Numéro de ligne (de HL1)

15 ENFANT

2°V€ ENFANT

3" ENFANT

45" ENFANT

5)

OV9. JAIMERAIS VOUS POSER DES QUESTIONS A PROPOS DE N'IMPORTE QUEL TYPE D'AIDE OU DE SUPPORT ORGANISE QUE
VOTRE MENAGE A PU RECEVOIR POUR (NOM) ET POUR LEQUEL VOUS N'AVEZ PAS PAYE. PAR AIDE OU SUPPORT ORGANISE,
JE VEUX DIRE UNE AIDE OU DU SUPPORT FOURNI PAR QUELQU'UN QUI TRAVAILLE POUR UN PROGRAMME, QUE CE SOIT DU
GOUVERNEMENT, DU SECTEUR PRIVE, RELIGIEUX, D'UN ORGANISME DE BIENFAISANCE OU D'UN PROGRAMME A BASE
COMMUNAUTAIRE. IL FAUT SE RAPPELER QU’IL S’AGIT DE SOUTIEN POUR LEQUEL VOUS N'AVEZ PAS PAYE.

OV10. JE VOUDRAIS MAINTENANT VOUS POSER DES
QUESTIONS SUR LE SUPPORT QUE VOTRE MENAGE A (o IV IT— 1| OUioeren 1| OUioooreen, 1 | OUiveerevrenan 1
RECU POUR (nom). ]

AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS, VOTRE MENAGE A- | Non............... 2 | Non........... 2 | Non ..o 2 | Non.....cccoee. 2
T-IL RECU DU SUPPORT MEDICAL POUR (nom) COMME

DES SOINS, DES FOURNITURES OU DES MEDICAMENTS | NSP e 8 | NSPooinnn, 8 | NSP i B 8
?

OVll AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS, VOTRE OUlI NON NSP QOUI NON NSP QOUI NON NSP QOUI NON NSP
MENAGE A-T-IL RECU DU SUPPORT EMOTIONNEL OU 12 8 12 8 1 2 8 12 8
PSYCHOLOGIQUE POUR ((nom) COMME DE LA ovis ovis ovi3 ovi3
COMPAGNIE, DES CONSEILS D'UN CONSEILLER FORME,

OU DU SUPPORT SPIRITUEL ?

OV12. VOTRE MENAGE A-T-IL REGU NIMPORTE LEQUEL DE OUI s 1| OUlenneen 1] Ou 1] Ol 1

CES SUPPORTS AU COURS DES 3 DERNIERS MOIS? NOM oo > | Nom 2 | Non 2 | Non.. >
NSP oo 8 | NSP .o, NSP ..oooven.. 8 | NSP oo, 8

OV13. AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS, VOTRE MENAGE A- | 01 non nsp 0Ul NON NSP 0Ul NON NSP ol NON NSP
T-IL RECU DU SUPPORT MATERIEL POUR (nom) COMME
DES VETEMENTS, DE LA NOURRITURE OU UN SUPPORT | 1 2 8 128 128 128
FINANCIER? oVvi15 [0)VAS) [0)VAS) oVvi1s5

OV14. VOTRE MENAGE A-T-IL RECU N'IMPORTE LEQUEL DE Oui....ccoennnn. 1 | Oui..cueee 1| Oui.....cu.e. 1 | Ouieeneees 1
CES SUPPORTS AU COURS DES 3 DERNIERS MOIS ? NOM o > | Nom oo 2 | Nom oo 2 | NoMeo >

NSP oo, 8 | NSP .o, 8 | NSP c.oooon.. 8 | NSP ..o, 8
OV15. AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS, VOTRE MENAGE A- | 0.1 von nsp oUl NON NP oUl NON NP oUl NON NSP
T-IL REGU DU SUPPORT SOCIAL POUR (nom) COMME DE
L'AIDE A LA MAISON, UNE FORMATION POUR DONNER | + 2 8 12 8 128 128
DES SOINS OU UNE ASSISTANCE POUR DES ovir ovir ovir ovir
DEMARCHES ADMINISTRATIVES ?
OV16. VOTRE MENAGE A-T-IL RECU NIMPORTE LEQUEL DE OUI s 1| OUlenneen 1] Ou 1] Ol 1
CES SUPPORTS AU COURS DES 3 DERNIERS MOIS? NOM o > | Nom 2 | Non 2 | Non.. >
[NE =T 8 | NSP .o, 8 | NSP ..o, 8 | NSP ..., 8
QOV17. Vérifier OV8 : age de I'enfant : Age 0-4ans Age 0-4ans Age 0-4ans Age 0-4ans
[ J=>passera |[ = Passera |[ = Passera |[ = Passera
Enfant suivant Enfant suivant Enfant suivant Enfant suivant
Age 5-17 ans Age 5-17 ans Age 5-17 ans Age 5-17 ans
. 4 ¥ ¥ ¥
OV18. AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS, VOTRE MENAGE A- | OUi...ccccueunnnn. 1 | OUirrrrenns 1| OUirrninn 1 | OUiveccrrerrnne, 1
T-IL RECU DU SUPPORT POUR LA SCOLARITE DE (nom) | 2 | Non 5 | Non 2 | Non )
COMME UNE BOURSE, UNE INSCRIPTION GRATUITE, | oM ememeeeeee | NOM e £ NOM e 2 RO
DES LIVRES OU DES FOURNITURES ? NSP .o 8 | NSP............. 8 | NSP ............. 8 | NSP ............. 8
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MODULE DISCIPLINE DE L’'ENFANT

CDO. Vérifier HL5 : Y a-t-il un enfant de 2-14 ans ?
Non. D— Passer au Module suivant

Qui

\

TABLEAU 1: ENFANTS AGES DE 2-14 ANS ELIGIBLES POUR LES QUESTIONS DE DISCIPLINE

Revoir la liste des membres du ménage et enregistrer chaque enfant agé de 2-14 ans dans le tableau ci-dessous dans I'ordre selon leur numéro de
ligne (HL1). Ne pas inclure les autres membres du ménage qui ne sont pas ages de 2-14 ans. Enregistrer le numéro de ligne, le nom le sexe, I'age et le
numeéro de ligne de la meére/gardien de chaque enfant. Puis enregistrer le nombre total des enfants agés de 2-14 ans a la case réservée a (CD)7.

CD1. CD2. CDs3. CD4. CDS5. CD6.
Rang | Ligne N° Nom de HL2. Sexe de Age de Ligne de la
No. de HL1. HLA4. HL5. mere/gardien de
HL7A

AGE MERE

RANG LIGNE NOM
01
02
03
04
05
06
07
08

CD7. |Total enfants ages de 2-14 ans

ol Ll Ll Ll Ll L L Ll
NN (N[N N N N[N |T

S'il N’y a gu’un enfant agé de 2-14 ans dans le ménage sauter le tableau 2 et aller a la question CD11 pour administrer les questions
du module discipline de I'enfant pour cet enfant.

TABLEAU 2: SELECTION ALEATOIRES POUR LES QUESTIONS DE DISCIPLINE DE L’'ENFANT

Utiliser ce tableau pour sélectionner un des enfants agés de 2 a 14 ans, s'il y'a en plusieurs dans le ménage. Rechercher le dernier chiffre du
numéro du ménage de la page de couverture. C'est le numéro de ligne dans le tableau ci-dessous ou vous devez aller. Vérifier le nombre total
des enfants éligibles (2-14 ans) a la question CD7 ci-dessus. C'est le numéro de la colonne dans le tableau ci-dessous ou vous devez aller.
Trouver la cellule ou la rangée et la colonne se rencontrent et entourer le chiffre qui apparait. C'est le rang de I'enfant pour lequel les questions
doivent étre posées. Enregistrer le rang a la question CD9 ci-dessous. Finalement, enregistrer le numéro et le nom de I'enfant sélectionné dans
la case de la variable CD11. Puis, trouver le numéro de la mére/gardien de cet enfant et poser lui les questions a partir de CD12.

CD8. NOMBRE TOTAL DES ENFANTS ELIGIBLES DANS LE MENAGE
Dernier chiffre du numéro
du questionnaire 1 2 3 4 5 6 7 8+
0 1 2 2 4 3 6 5 4
1 1 1 3 1 4 1 6 5
2 1 2 1 2 5 2 7 6
3 1 1 2 3 1 3 1 7
4 1 2 3 4 2 4 2 8
5 1 1 1 1 3 5 3 1
6 1 2 2 2 4 6 4 2
7 1 1 3 3 5 1 5 3
8 1 2 1 4 1 2 6 4
9 1 1 2 1 2 3 7 5

Rang de I'enfant...................

CD?9. Enregistrer le rang de I'enfant sélectionné a partir de la table N° 2 ci-dessus

MODULE DISCIPLINE DE L’ENFANT  CD

Identifier I'enfant éligible age de 2-14 dans le ménage en utilisant la table de la page précédente en respectant vos instructions. Demander a
interroger la mére/gardien de I'enfant sélectionné (identifié par la ligne a la question CD6).

CD11. Ecrire le nom et le numéro de ligne de I'enfant sélectionné Nom
pour le module a partir de CD3 et CD2, et sur le rang question CD9.

NUMEro de ligne .........c.eevieriiniiniiniiniiniinenns
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CD12. TOUS LES ADULTES UTILISENT CERTAINS MOYENS POUR ENSEIGNER A LEUR ENFANTS LA FAGON DE SE COMPORTER OU
DE SE CONDUIRE CORRECTEMENT. JE VAIS VOUS LIRE UNE VARIETE DE METHODES QUI SONT UTILISEES ET JE VOUDRAIS
QUE VOUS ME DITES SI VOUS OU QUELQU'UN D’AUTRE DE VOTRE MENAGE LES A UTILISE AVEC (nom) LE MOIS PASSE.

CD12a. RETIRER LES PRIVILEGES, INTERDIRE QUELQUE
CHOSE QUE (NoM) AIME OU NE PAS LUI PERMETTRE
DE QUITTER LA MAISON.

CD12b. EXPLIQUER AVEC QUELQUE CHOSE POURQUOI LA
CONDUITE ETAIT MAUVAISE.

CD12c. LE/LA SECOUER.

CD12d. CRIER, HURLER SUR LUI.

CD12e. LUI DONNER QUELQUE CHOSE D’AUTRES A FAIRE.

CD12f. CLAQUER, FRAPPER OU GIFLER AVEC LA MAIN NUE.

CD12g. LE/LA FRAPPER SUR LE FRONT OU AILLEURS SUR
LE CORPS AVEC QUELQUE CHOSE COMME UNE
CEINTURE, UNE BROSSE A CHEVEUX, UNE BRANCHE
OU D’AUTRES OBJETS DURS.

CD12h. L'APPELER IDIOT, PARESSEUX OU QUELQUE CHOSE
DE CE GENRE.

CD12i. LE/LA FRAPPER OU GIFLER SUR LE VISAGE, LA TETE
OU LES OREILLES.

CD12j. LE/LA FRAPPER SUR LA MAIN, LE BRAS OU SUR LA
JAMBE.

CD12Kk. LE/LA TAPER AVEC UN INSTRUMENT (encore et encore
aussi dur que possible).

CD13. PENSEZ-VOUS QUE POUR ELEVER, EDUQUER (NOM)
PROPREMENT VOUS AVEZ BESOIN DE LE PUNIR
PHYSIQUEMENT?
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MODULE SEL IODE  SI

SI1. NOUS VOUDRIONS VERIFIER S| LE SEL QUE VOUS | Pasiodé 0 PPM .........cccceiiinnnins 1
UTILISEZ DANS VOTRE MENAGE EST IODE. PUIS-JE | M0ins d€ 25 PPM....v oo 2
VOIR UN ECHANTILLQN DE SEL UTILISE LA NUIT 15 PPM ou plus 3
DERNIERE POUR PREPARER LE REPAS PRINCIPAL | 15 PPMOUPIUS oo
POUR LES MEMBRES DE VOTRE MENAGE ?

Pas de sel a1a maisSon.........ccceovreiniriencieenc e 6

Une fois que vous avez examiné le sel, encerclez le numéro qui Sel pas testé 7

correspond au résultat du test. PASTESIE oo

SI2. Vérifier lafeuille d’ enregistrement du ménage, colonne HL6. Vous
devez avoir un questionnaire dont le Panneau d’ Information est rempli pour
chaque femme éligible
Y a-t-il des femmes éligibles agées de 15-49 ans qui vivent

dans le ménage?

Oui. [ |Jr—=r  Passer au QUESTIONNAIRE INDIVIDUEL FEMME

Administrer tour a tour le questionnaire individuel
femme aux femmes éligibles du ménage et passez a
S13

Non. D—' Passer a S13

SI3. Vérifier lafeuille d’ enregistrement du ménage, colonne HL8. Vous
devez avoir un questionnaire dont le Panneau d’ Information est rempli pour
chaque enfant éligible.
Y a-t-il des enfants de moins de 5 ans qui vivent dansle
ménage?
Passer au QUESTIONNAIRE SUR LESENANTS DE
MOINSDE CINQ ANS

Administrer le questionnaire au gardien pour le premier
enfant éligible, puis utiliser un autre questionnaire sur les
enfants de moins de 5 ans pour passer a |’ enfant éligible
suivant.

Non | FIN DE L'INTERVIEW. Avant de partr,

remercier |’ enquété(e) de sa collaboration.

Rassembler tous les questionnaires de ce ménage, et enregistrer le nombre de
questionnaires remplis sur |a page de couverture.

MFH. ENREGISTREZ L’HEURE DE FIN DE L'INTERVERVIEW

HEURE
MINUTES
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OBSERVATIONS

UTILISEZ CET ESPACE POUR ENREGISTRER TOUTES LES OBSERVATIONS QUI PEUVENT AIDER A LA COMPREHENSION DES INFORMATIONS SUR CE
MENAGE ENQUETE ('INFORMATION SUR LES FEUILLES DES INTERVIEWS INDIVIDUELLES INCOMPLETES, NOMBRE DE VISITES, ETC.).

OBSERVATIONS DE L’ENQUETRICE

OBSERVATIONS DE LA CONTROLEUSE

DATE

OBSERVATIONS DU CHEF D'EQUIPE

DATE
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