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RESUME ¢ Le Cours International d’Epidémiologie et d’Info rm atique Appliquée en A frique (IEIAA) est une fo rm ation fran-
cophone pratique d’une durée de 4 semaines, qui s’adresse aux professionnels de santé publique exercant en Afrique. Cette
formation a été initiée et mise en ceuvre en 1998 par 1’Association pour I’Aide a la Médecine Préventive. L’encadrement du
Cours est assuré par un coordinateur pédagogique et des formateurs experts dans le domaine de I’épidémiologie de terrain.
Les enseignements dispensés visent a permettre aux apprenants d’acquérir des compétences épidémiologiques, bio-statistiques,
in fo rm atiques et de commu n i ¢ ation. Le Cours IEIAA est principalement financé par des bourses prises en charge par des par-
tenaires tels que le Ministere francais des A ffaires Etrangeres, I’OMS, 1’ Unicef,la Coopération technique belge, la Coopération
technique suisse, la GTZ allemande ... Apres 7 éditions annuelles du Cours IEIAA, une réflexion est actuellement menée pour
faire évoluer celui-ci en programme de formation tutorale de type «Field Epidemiology Training Programme » sur le modele
de ceux du Ghana ou de ’Ouganda®.

MOTS-CLES « Epidémiologie d’intervention - Epidémiologie de terrain - Formation - Afrique - Ingénierie de formation -
Ingénierie pédagogique.

EXPERIENCE WITH FIELD EPIDEMIOLOGY TRAINING PROGRAMS IN AFRICA: COURS IEIAA

ABSTRACT ¢ The International Course on Epidemiology and Applied Data Processing in Africa (Cours IEIAA) is a practi-
cal 4-week French-languag training course for professional health care personnel wo rking in A frica. The first course was orga-
nized in 1998 by the Association pour I’Aide a la Médecine Préventive (Association for the Promotion of Preventiv Medicine).
The course organizing committee includes a pedagogical director and a faculty of field epidemiology experts. Course activi-
ties are designed to give attendees competency in epidemiology, biostatistics, computer techniques and communication.
Attendance is funded mainly through education grants from the French Foreign Affairs Ministry, WHO, UNICEF, Belgian
Te chnical Cooperation, Swiss Te chnical Cooperation, and German GTZ. Based on 7 years of experience, consideraion is now
being given to transforming this course into a tutorial Field Epidemiology Training Program modeled after those now opera-
ting in Ghana and Uganda [TEPHINET members Programs located in Africa].

KEY WORDS - Interventional epidemiology — Field epidemiology — Training — Africa — Training engineering — Pedagogical

engineering.

'est pour l'Afrique que nous fo rmons en priorité les épi -

démiologistes des Pensiéres et les logisticiens de la
Bioforce... Il faut constituer une infanterie humanitaire moto -
risée et info rmatisée de vaccinateurs, surtout de formateurs
pour développer la santé publique sur le continent africain.
Voila la recommandation forte que portait le Docteur Charles
Meérieux, a l'occasion de son allocution introductive du
Séminaire Yves Biraux de janvier 1999, consacré aux 14
années d'histoire du Cours de I'IDEA (Institut pour le
Développement de 1'Epidémiologie Appliquée). Le Cours
International d'Epidémiologie et d'Informatique Appliquée
en Afrique, est I'une des réponses opérationnelles a 1'appel
du Docteur Mérieux. Nous présentons ici, 1'ingénierie péda-

¢ Travail de I’Association pour I’Aide a la Médecine Préventive (A.D.S.,
Docteur en Médecine, DESS Economie et Gestion des Services de Santé,
Directeur Exécutif de 'AMP, D L., DESS Consultation et Form ation dans
les Organisations, Responsable Ingénierie de Formation, A.A., Docteur
en Médecine, Directeur des Programmes Afrique), Paris, France.

« Correspondance: A. DA SILVA, Association pour I’Aide a la Médecine
Préventive (AMP), 25 rue du Docteur Roux, 75724 Paris cedex 15, France.
e Fax : +33(0) 153868939«

* Courriel : ads@aamp.org *

* Article sollicité.

gogique et les résultats du dispositif de form ation action, qui
font de ce Cours, aux cotés des autres formations d'épidé-
miologie existantes, une contribution significative et origi-
nale, au développement des capacités africaines de sur-
veillance et de lutte contre les maladies infectieuses.

CONTEXTE ET JUSTIFICATION DU COURS AFRICAIN
D’EPIDEMIOLOGIE D’INTERVENTION

Le 6° Séminaire Yves Biraud (1) organisé a Talloires
(France) en 1983, par la Fondation Mérieux, s’intitulait :
Enseignement de 1I’Epidémiologie pour les pays en déve-
loppement. Les séminaristes experts internationaux de la
santé publique et de la médecine tropicale, établissaient alors
clairement un consensus sur la nécessité de promouvoir un
enseignement francophone africain d’épidémiologie de ter-
rain. Ce n’est qu’en 1998 que cette idée sera concrétisée sous
la fo rme d’un Cours dérivé du Cours d’épidémiologie de ter-
rain de I’ Institut pour le Développement de I’Epidémiologie
Appliquée (2) (IDEA, Veyrier du Lac - France) créé en 1984,
sur I’initiative du Docteur Charles Mérieux®. L’ Association
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pour I’aide a la Médecine Préventive (AMP) a été étroitement
associée a la mise en place du Cours de I'IDEA et a son orga-
nisation. Elle a fait le constat d’un effectif grandissant des
candidatures africaines au Cours IDEA, pour un nombre
insuffisant de places car au fil des ans, ce cours s’est d’avan-
tage tourné vers la satisfaction des besoins francais (3).
L’ AMP a de surc roit réalisé au bénéfice des ministeres de la
santé d’ Afrique Subsaharienne, différentes études®, qui ont
mis en exergue leur besoin et leur demande importante de for-
mation professionnelle en épidémiologie d’intervention. I1
s’ agissait donc de proposer un dispositif d’aprentissage pro-
fessionnel en cours d’emploi, complémentaire des ensei-
gnements de santé publique et d’épidémiologie dispensés par
les universités africaines, européennes ou américaines (4).

C’est dans ce contexte que I’AMP décidait en 1997,
de mettre a disposition son expérience pour concevoir une
fomation dérivée du Cours de I'IDEA et adaptée au contexte
africain. Dans cette optique, une premiere édition africaine
du Cours International d’Epidémiologie et d’Informatique
Appliquées en Afrique (IEIAA) a été planifiée dans le pre-
mier semestre 1998. Toute 1’ingénierie de formation a été
mise en ceuvre dans un délai trés court : mobilisation des
ministeres de la santé et des partenaires techniques, institu-
tionnels et financiers, création et adaptation du mat ériel péda-
gogique (cours, études de cas), intégation d’un module infor-
matique appliquée (inexistant dans le Cours IDEA),
mobilisation de 1’équipe pédagogique (coordinateur péda-
gogique et formateurs), re c rtement des stagiaires, prépara
tion de I’enquéte de terrain...

La forte adhésion au projet de Cours africain d’épi-
démiologie d’intervention par les partenaires et 1’équipe péda-
gogique, a permis de démarrer une 1° édition en juin 1998,
au CESAG a Dakar (Sénégal) durant 4 semaines, en parte-
nari at avec la Fondation Mérieux, I’Institut Pasteur de Dakar;
I’Institut de Recherche pour le Développement (France) et
I’Institut National d’Hygiéne Publique de Cdte d’Ivoire.

INGENIERIE PEDAGOGIQUE DU COURS IEIAA

Cette activité vise principalement le montage péda-
gogique du Cours selon le contexte régional du Projet.

L’ingéniere pédagogique a permis la constitution du
dossier pédagogique du Cours IETAA qui est actualisé chaque
année en fonction du travail réalisé par I’ équipe pédagogique
et des résultats des évaluations pédagogiques par les sta-
giaires.

Lactivité d’ingénierie pédagogique consiste en :

- ’adaptation du matériel pédagogique existant’;

- le développement de nouveaux matériels pédago-
giques, notamment 1’élaboration d’études de cas et d’exer-
cices, sur la base de données réelles des pays (études,
enquétes et investigations épidémiologiques);

- la programmation des enseignements et la réparti-
tion des « tiches » pédagogiques entre les formateurs ;

- la préparation de 1’enquéte de santé publique a réa-
liser en grandeur réelle dans le pays d’accueil du Cours® :
identification du commanditaire, définition du théme et du
type d’enquéte, élaboration du protocole, prépartion du trai-
tement informatique des données épidémiologiques, etc;

- la révision du dispositif d’évaluation pédagogique
et organisationnel du Cours.

L’ingénierie pédagogique est une activité constante du
Cours IETAA qui permet d’optimiser la qualité pédagogique
des enseignements et celle du dispositif de formation.

CONSTITUTION D’UN !IESEAII AFRICAIN DE FORMATEURS
EN EPIDEMIOLOGIE DE TERRAIN
Provenant a la fois d’Afrique, d’Europe et
d’Amérique, la diversité des expériences et pratiques de
I’équipe pédagogique a permis de contribuer treés largement
aux enseignements développés au cours des 7 années du
Cours. L'effectif des formateurs n’exercant pas en Afrique

Tableau I - Liste des organismes partenaires et collaborateurs depuis 1998.

Organismes Pays

Centre Africain d’Etudes Supérieures en Gestion - CESAG Sénégal
Centers for Disease Control -Atlanta USA
Epiconcept - Paris France
Fondation Mérieux - Lyon France
Institut National d’Hygiéne Publique Cote d’Ivoire
Institut d’Ophtalmologie Tropical de I’ Afrique (IOTA) - Bamako Mali

Institut Pasteur de Dakar Sénégal
Institut de Recherche pour le Développement France
Institut Régional de Santé Publique - Ouidah Bénin
Institut de Veille Sanitaire (InVS) - Saint-Maurice France
Inserm - Paris France
Ministere Francais des Affaires Etrangeres, SCAC France
Ministere de la Santé Bénin
Ministere de la Santé Cameroun
Ministere de la Santé Sénégal
Organisation de Coordination pour la lutte contre les Endémies en Afrique Centrale (OCEAC) - Yaoundé Cameroun
Office National du Planning Familial (ONFP) - Tunis Tunisie
Organisation Mondiale de la Santé (OMS) Afrique et HQ
Projet Bénino Allemand des SSP (GTZ) - Kandi Bénin
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a considérablement diminué au bénéfice des formateurs « aftri-
cains».

Le développement du réseau de formateursdu Cours
IEIAA est basé sur le recrutement d’anciens stagiaires dont
la participation au Cours, en tant que stagiaire, a été parti-
culierement re marquée par I’équipe pédagogique (interve n-
tions et résultats aux pré-test et post-test).

Le dispositif a donc été bati en privilégiant 1I’impli-
cation d’institutions partenaires ou collaboratrices, qui ont
appuyé la formation sur le plan pédagogique (formateurs),
financier (bourses) et institutionnel.

La mobilisation des partenaires (Tableau I) du
Cours IEIAA est un des éléments clés de sa durabilité.

Les objectifs du Cours IEIAA

Le Cours IEIAA vise a re n forcerles capacités en épi-
démiologie d’intervention et informatique appliquée des pro-
fessionnels de santé exercant en Afrique. Ainsi, les objectifs
opérationnels de la formation sont de permettre aux appre-
nants de :

- investiguer et prendre en charge des épidémies;

- définir, organiser et évaluer des systemes de sur-
veillance épidémiologique;

- réaliser une enquéte de terrain sur un theme de santé
publique;;

- prendre des décisions sur la base d’informations
chiffrées;

- communiquer de maniere efficace des informations
de santé publique;

- utiliser de maniere courante un logiciel d’analyse de
données épidémiologiques.

Le contenu pédagogique du Cours IEIAA

Le Cours délivre des enseignements en matiere de
méthodes épidémiologiques et biostatistiques, de sur-
veillance épidémiologique, d’aspects particuliers de 1’épi-
démiologe (gestion des situations d’urgence, mtrition, vac-
cinologe..), d’informatique appliquée (Epi-data et Epi-info)
et de communication.

Durant toute la période du Cours, les stagiaires réa-
lisent en grandeur réelle, toutes les étapes d’une enquéte de
santé publique répondant 2 une commande du Ministere de
la santé.

Les méthodes pédagogiques

* Techniques pédagogiques du Cours

Le Cours IETAA centré sur I’apprenant vise a I’ac-
quisition de techniques, méthodes et outils épidémiologiques
ainsi qu’a leur utilisation en situation pratique.De ce fait, la
formation s’ appuie a la fois sur des exposés-discussions péda-
gogiques et des techniques pédagogiques actives.

e Etudes de cas

Elles se déroulent par groupe de 12 a 14 stagiaires et
font appel a des méthodes participatives de co-animation.
Elles proposent 1’analyse d’une situation réelle qui a eu lieu
dans le passé. L’apprenant doit identifier les problemes
majeurs et les actions a entreprendre pour résoudre ces pro-
blemes.

* Echanges d’expériences

Orienté vers la pratique et I’opérationnel, le Cours
IETAA favorise la création d’un espace de communication
entre les stagiaires et les formateurs, dans lequel chacun s’ex-
prime sur son vécu professionnel. Ces échanges d’expé-
riences sont utilisés comme source d’apprentissage.

Figurel - Photo de groupe du 7¢ Cours IEIAA (avril 2004).
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Effectifs stagiaires

7 années

Figure 2 - Evolution des effectifs par année (1998-2004).

* Mise en situation réelle

Au traversdes aeliersde communic ation orale scien-
tifique et des ateliers de I’enquéte de terrain.

* Démonstration

Par le formateur de I’ utilisation et de la manipulation
des applications informatiques d’analyse épidémiologique.

Contrdle, suivi et évaluation du Cours. L’ évaluation
du Cours IETAA se fait a plusieurs niveaux :

Niveau 1 : suivi de la progression pédagogique du sta-
giaire et vérification de I’atteinte des objectifs :

- évaluation en début et fin de formation : elle est faite
par un pré-test et un post-test sous la fo rme d’'un QCM et por-

tant sur les connaissances des stagi airesen épidémiologie et
en informatique. Cette évaluation permet de vérifier la pro-
gression pédagogique de 1’apprenant ;

- situations épreuves durant la formation : elles se pré-
sentent sous forme d’études de cas et d’ateliers.

Niveau 2 : évaluation du dispositif de formation par
les stagiaires sous deux formes :

- I’évaluation des enseignements de la formation (cours
magi straux, études de cas, aeliers : contenuet prestation des
intervenants). Les résultats sont restitués au fur et a mesure aux
formateurs de maniere a pouvoir réguler si nécessaire ;

- I’évaluation générale, portant sur les dispositifs
pédagogiques et organisationnels de la formation.

Les résultats des différents types d’évaluation sont res-
titués aux stagiaires a la fin de la formation.

BILAN DES COURS IEIAA

Profil des stagiaires

Depuis 1998, le Cours IEIAA a permis de former un
total de 248 stagiaires (Fig. 1, 2) représentant un effectif
moyen de 35 stagiaires par an.

En 2003 (année 6), le nombre de stagi aires subit une
forte diminution en raison des éveénements en Cote d’Ivoire
qui ont perturbé les activités (Tableau II).

Tableau II - Répartition des effectifs de stagiaires par pays et par année (n=248, 1998-2004).

Pays 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 Total
Algérie 1 1
Bénin 4 3 6 2 4 6 28
Burkina Faso 1 1 1 3
Burundi 2 2
Cameroun 1 2 4 12 6 25
Cap Vert 1 1
Centrafrique 1 1 1 3
Congo démocratique 1 1 2
Cote d’Ivoire 5 1 5 8 5 3 32
Erythrée 1 1
France 1 1 2
Gabon 2 3 5 3 2 15
Haiti 1 1
Guinée 1 2 3
Guinée Equatoriale 1 1
Mali 3 2 3 3 2 4 17
Maroc 1 1
Mauritanie 1 1 1 3
Niger 3 1 4
RDC 4 4 8
Rwanda 2 3 2 2 9
Sao Tome et Principe 2 2
Sénégal 5 8 25 28 7 1 74
Tchad 1 1 2 4
Togo 1 3 1 5
Tunisie 1 1
Total 21 24 49 51 53 16 34 248
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Figure 3 : répartition des stagiaires par sous-région.

Au total, 26 pays ont bénéficié du Cours IEIAA. Les
pays dont les stagiaires ont été les plus nombreux au Cours
IEIAA, sont le Sénégal (30%), la Cdte d’Ivoire (13%), le
Bénin (11%) et le Cameroun (10%). L’ Afrique de 1’Ouest
étant avec 69%, la sous-région africaine ayant le plus de sta-
giaires formés (Fig. 3). Les stagiaires formés sont majori-
tairement des médecins (80%), puis des paramédicaux (10%)
et des statisticiens (4%) (Fig. 4).

Association des anciens stagiaires du Cours IEIAA :
RAFETER

Deux ans apres le démarrage du Cours annuel
IETAA, des anciens stagiaires du Cours ont pris I’initiat ive
de créer une association (Fi g. 5) des anciens stagiaires sous
la fo rme d’un réseau pour maintenir le contact entre anciens
stagiaires et formateurs : le Réseau A fricain des Epidémio-
logistes de Terrain (Rafeter).

Nutritionnistes
Dentistes
Biologistes
Vétérinaires

Pharmaciens

Formations

Statisticiens
Paramédicaux

Médecins

0% 20% 40% 60%  80%
Effectifs
Figure 4 - Répartition des stagiaires par form ation initiale (n=248,
1998-2004).

100 %

ORAFETE"

Figure 5 - Sigle et logo de Rafeter.

La création du Cours IETAA constitue une des
réponses au besoin important de formation professionnelle
en épidémiologie d’intervention en Afrique. Au terme de 7
années consécutives, ce Cours IEIAA intensif de 4 semaines
a contribué a la formation d’épidémiologistes africains, au
développement d’outils épidémiologiques communs, mais
également au développement d’une capacité de formateurs
inter-pays issus des ministeres africains de la santé et d’ins-
titutions partenaires implantées en Afrique. Ces formateurs
et le matériel pédagogique original du Cours sont d’ailleurs
utilisés dans des formations universitaires et non universi-
taires dans les domaines de la santé publique et de 1’épidé-
miologie.La volonté des anciens stagi airesde constituer un
réseau de partage d’expériences professionnelles entre les
pays s’est exprimée par la création de RAFETER mais éga-
lement celle d’autres réseaux nationaux ou inter- pays plus ou
moins structurés.

Il n’en demeure pas moins que le besoin d’un «post-
cours», d’un suivi des formés apres le cours sont exprimés
par les stagiaires eux-mémes. La plus grande difficulté en
matiere de formation professionnelle, étant la capacité de
I’apprenant a mettre en application les nouvelles compétences
acquises lors d’une form ation en contexte réel. Il semble tout
a fait pertinent et urgent que I’ Afrique dispose d’un pro-
gramme de formation-action en épidémiologie de terrain, tel
que les FETPt ou EPIET" de I’Union Européenne.

Le besoin et la demande sont avérés et il faut main-
tenant étudier la faisabilité technique et financiere de la réa-
lisation d’un tel dispositif de formation, qui serait davantag
orienté vers la surveillance épidémiologique et le contrdle des
maladies infectieuses.

Le Cours IETAA pourrait servir de cours introduc-
tif 2 un programme spécifique de formation-action d’une
durée de un & deux ans et qui permettrait I’alternance des
apprentissages théoriques et la mise en pratique et le re n-
forcement des compétences techniques sur le terrain. Un tel
dispositif a été congu, réalisé et mis en ceuvre par ’AMP
dans le cadre du programme de fo rm ation-action des méde-
cins-clefs de districts d’ Afrique francophone en vaccino-
l ogie pratique et management des systemes de prévention
vaccinale (EPIVAC).

La démarche d’EPIVAC peut val aHement s’ gppliquer
a la formation en épidémiologie d’intervention en Afrique.
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Ce projet nécessaire au continent, pourrait voir le jour si les
partenaires stratégiques (pays bénéficiaires, organisations
intemationales, coopérations bilatémles, agences tech-
niques spécialisées du domaine, universités), formaient une
véritable coalition pour la mise en ceuvre d’une action com-
mune en faveur d’une plus grande réactivité et opérationna-
lit¢ des systemes de surveillance épidémiologique en
Afrique.

1 - FONDATION MARCEL MERIEUX - Actes du 6° Séminaire Yves
Biraud : Enseignement de I’Epidémiologie pour les pays en
Développement, Talloires27-28 septembre 1983. Collection Fondation
Marcel Mérieux ed, Lyon, 1984, 234 p.

2 - FONDATION MARCEL MERIEUX - Compte Rendu du Séminaire
Yves Biraud : Le Cours de I'IDEA, 14 années d’Histoire, Les Pensiéres

Vey rier du Lac 8-9 janvier 1999. Collection Fondation Marcel Mérieux
ed, Lyon, 1999, 144 p.

3 - CHAMBAUD L - La formation en épidémiologie d’intervention en
France : état des lieux et propositions. ENSP ed, Rennes, 1994.

4 - FONDATION MERIEUX - XII* Entretiens du Centre Jacques Cartier,
Form ation en Santé Publique : une perspective intemationale. Fondation
Marcel Mérieux ed, Lyon, 2000.

Notes ¢
* TEPHINET members Programs located in Africa.
* Président de la Fondation Mérieux.

¢ Etudes de besoins de form ation EPIGEPS (Céte d’Ivoire), Revues de pro-
grammes élargis de vaccination, campagnes de vaccination.

¢ Base : Cours IDEA (France), EPIGEPS (Cote d’Ivoire).

¢ Sénégal (1998-2000), Cameroun (2001), Bénin (2002-2004).

11 s’agit des formateurs dont le lieu d’exercice pro fessionnel est en Afrique.
¢ Field Epidemiology Training Program.

" European Programme for Intervention Epidemiology Training.
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