“Les Priorités de I'Economie de la Santé en Afrique”

Conlerence inaugurale de | Association Africaine d Economie et Polique de Sante (ATHEA)
10 — 12 Mars 2009 - Accra. Ghana

Sy acy
 Eeonomics 7"

Session parallele 3 : Soins maternels et qualité des soins

PS 03/5

Les effets de la morbidité maternelle sur la productivité : une
enquéte de ménage au Ghana

David Newlands®, Paul McNamee?, Cornilius Chikwama, Felix Asante

! Immpact, University of Aberdeen, Scotland, UK
2 University of Aberdeen, Scottish Executive
3 University of Ghana

But : Enquéter sur les pertes de productivité liées a la morbidité maternelle au
Ghana.

Objectifs : Evaluer 'ampleur des pertes de productivité liées au mauvais état de
santé maternelle.

Evaluer I'ampleur des stratégies de prise en charge des ménages

Examiner I'ampleur de la variation des pertes de productivité selon le statut de
pauvreté.

Méthodologie : Une étude a été menée dans trois préfectures de la Région Centrale
au Ghana en 2005 parmi 233 femmes qui ont accouché au cours des quatre mois
précédents. La morbidité maternelle, définie comme une maladie qui intervient
pendant le puermerium, une période de six semaines apres |I'accouchement a été
auto évaluée par les personnes interviewées. Les pertes liées a la productivité ont
été évaluées par l'incapacité de mener pleinement les activités quotidiennes
normales. Il a été demandé aux personnes interrogées d’estimer la période au cours
de laguelle elles ont été incapables de travailler du tout, la réduction de leur capacité
effective de travailler pendant qu’elles sont malades et la contribution des autres qui
leur ont prété assistance dans leurs activités normales. Les dépenses par ménage ont
été utilisées pour évaluer le statut de la pauvreté.

Principaux Résultats : Plus de la moitié de I’échantillon (51%) a été incapable de
mener pleinement leurs activités normales quotidiennes six semaines apres
I'accouchement. Les pertes liées a la productivité causées par la morbidité
maternelle sont importantes et sont comparables aux pertes liées a d’autres types



de maladies. En moyenne, 14,1 jours ont été perdus par I'absence au travail. 3,7
jours en moyenne ont été également perdus par la réduction de I'efficacité au travail
pendant la maladie. Les stratégies de prise en charge des ménages, sous la forme
d’une assistance venant d’autres ont permis de recouvrer environ le tiers des pertes
totales de productivité. Les pertes de productivité estimées ont été moindres parmi
les quintiles les plus pauvres des ménages, ce qui dénote de leur faible capacité a
s’absenter pendant leurs activités normales lorsqu’ils sont malades. Ces estimations
sont importantes parce que, si les pertes de production des biens et de services
marchandes et de ménage sont prises en compte, les stratégies de soins maternels
pourront en effet payer pour eux-mémes en terme monétaire. La réduction des
pertes de productivité pourra également contribuer aux objectifs de réduction de la
pauvreté.
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