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SANTE ET DEGRADATION D'UN ENVIRONNEMENT URBAIN
DE L'AFRIQUE TROPICALE: LE CAS DE LA VILLE
DE LUBUMBASHI (ZAIRE)

Health and degradation of an urban environment in tropical Africa
The town of Lubumbashi (Zaire)

ASUMANI S.", KAKESEKB™ .& SOLOTSHIM.

ABSTRACT

With a sampling of 1000 households among the 80 000 numbered in 1984-1985
in Lubumbashi an exploratory investigation has been conducted simultaneously on the
evoluting quality of the environment and the population health. Concrete criteria have
been chosen for the environment such as water cleanness, evacuation of different types
of waste, elimination of the mosquitoes. Health has been evaluated via the number of
occurrences of certain diseases or symptoms ( perceived as diseases by the population).

Multivariate analysis conducted to a classification of the neighbourhoods as Jfar
as environment dynamics is concerned. Unfortunately it has not been possible with the
diseases which correlate poorly with each other and with environmental factors.
Nevertheless some can be more or less associated with the level of environmental
quality. Failure to correlate is due to air pollution or the different understanding of
some medical terms by the neighbourhood population according to their standard of
living.

RESUME

S'appuyant sur un échantillon de 1000 ménages sur les 80 000 que comptait
Lubumbashi en 1984-1985, une étude exploratoire a été conduite simultanément sur les
qualités de I'environnement et son évolution et sur la santé de la population. Pour
I'environnement, des critéres concrets ont été choisis tels que la propreté des eaux,
I'évacuation de différents types de déchets, I'élimination des moustiques. Le degré de
santé a été évalué par les occurrences de certaines maladies ou de certains symptomes
( per¢us comme des maladies par la population).

L'analyse multivariée a permis une classification des quartiers quant a
Venvironmement et son évolution. Malheureusement, les maladies ne sont guére
corrélées entre elles ni avec les critéres de la qualité de l'environnement. Certaines
d'entre elles sont néanmoins en relation avec le niveau de la qualité de I'environnement.
Les défauts de corrélation sont dus essentiellement a la pollution atmosphérique ou a la
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compréhension assez différente de certains termes médicaux par la population selon le
niveau de vie des quartiers.

INTRODUCTION

L'urbanisation trop rapide du Tiers Monde n'a pas été sans répercussion sur les
conditions d'hygiéne plus particuliérement dans les régions tropicales ou le climat ne
contribue guére & améliorer ces conditions.

Le présent essai se propose d'interroger les signes extérieurs de l'environnement
sanitaire pour en caractériser l'état actuel. Un second volet tentera de confronter I'état de
santé de la population et les conditions d'hygiéne déja reconnues. Une telle étude
exploratoire est évidemment limitée par la qualité de linformation qui existait a
Lubumbashi, au moment de l'enquéte (1984-1985).

CADRE GEOGRAPHIQUE

Située 4 11°39' de latitude sud et 27° de longitude est, 4 prés de 30 Km de la
frontiére zairo-zambienne, Lubumbashi est une ville industrielle d'origine miniére qui
connait un climat soudanien a nuance d'altitude avec deux saisons: une saison des pluies
qui dure de novembre 4 mars (température moyenne de 22° C) et une saison séche,
fraiche au début juin et juillet (température moyenne 16° C et des minima journaliers de
5°C) suivie par une saison séche chaude bien marquée en octobre - novembre
(température moyenne de 23° C et des maxima moyens journaliers de 33° C).

D'aprés BRUNEAU et LOOTENS-DEMUYNCK(1985), au lendemain de
l'indépendance, l'agglomération urbaine de Lubumbashi comptait 280 000 habitants sur
3000 ha urbanisés. En 1988 on a évalué cette population a quelque 640 000 habitants
répartis sur 7000 ha, soit plus du double des effectifs humains et de I'étendue urbanisée
en moins de 30 ans. Le tissu urbain est trés différencié et comprend:

1.- Ia ville moderne avec son centre, ses quartiers résidentiels anciens et ses nouvelles
banlieues

2.- les vieux quartiers populaires aménagés: camps et cités et enfin

3.- les quartiers d'autoconstruction dont le caractére peut aller de Furbain au rural.

Les traits caractéristiques de l'environnement urbain de Lubumbashi ont déja été
examinés dans certains travaux antérieurs, notamment HOUYOUX & LECOANET (1975),
LEBLANC & MALAISSE (1978), LOOTENS-DEMUYNCK e al. (1980), BRUNEAU (1983,
1987).

Les rapports médicaux réguliérement mis a jour par les différents services de
santé installés a travers la ville ont permis de répertorier la liste des maladies qui
sévissent & Lubumbashi, parmi lesquelles prédominent les maladies infectieuses et
parasitaires. -

Les études relatives a la géographie de la santé sont trés limitées en Afrique
tropicale (MICHEL, 1984) et, dans le cas de Lubumbashi, seuls quelques travaux de fin
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d'études universitaires ont été consacrés a ce théme ( KABAMBA, 1978, KABWANGA,
1988, KUTUKA, 1989).

METHOLOGIE ET TECHNIQUE D'ETUDE

Le dépouillement des fiches établies pour chaque patient qui devraient en
principe, renseigner sur l'origine de ce dernier et la nature de sa maladie, n'a pu étre
adopté. En effet, dans plusieurs organismes médicaux, les fiches sont mal tenues et sont,
entre autres, dépourvues de I'adresse des malades et des renseignements relatifs a leur
situation sanitaire familiale.

Une enquéte par questionnaire a donc été préférée. Elle était destinée aux chefs
de ménage ou a leur(s) conjoint(s) et s'est déroulée de novembre 1984 a mai 1985. Sur
un total de 80 000 ménages que comptait la ville de Lubumbashi, il a été prélevé un
échantillon de 1000 ménages répartis par quartiers, proportionnellement au nombre de
ménages.

Le questionnaire d'enquéte comportait un nombre limité de questions centrées
essentiellement sur la qualité de l'environnement urbain et la nature des maladies. Ces
différents point d'investigation se rapportent a la provenance de l'eau consommeée, au
mode d'éclairage, au systéme d'évacuation des eau usées, au mode de ramassage des
ordures ménageres, au moyen de chauffage pendant la période froide, a la présence des
moustiques, au type d'installation sanitaire et aux maladies qui ont affecté chaque foyer.

Vingt-huit quartiers représentant environ 90 % de la population totale de
Lubumbashi ont fait l'objet du présent sondage (Fig. 1).

Aprés le dépouillement, les données ont été rangées dans deux matrices de
dimension 28 (quartiers) x n (variables) se rapportant aux données de l'environnement (n
= 24) ou des maladies (n = 8).

L'analyse factorielle a été appliquée aux deux matrices, avec, pour objet principal
de résumer la matrice de corrélations en un nombre plus restreint de coefficients en
dégageant des dimensions latentes, implicites, non directement accessibles a une
observation nécessairement superficielle.

Au préalable, les données de départ ont été transformées en indices
proportionnels: la valeur d'une variable relative & un quartier a été divisée par le nombre
de ménages soumis au sondage, ce rapport étant lui-méme comparé & un méme rapport
pour la totalité de la population sondée. D'autre part, les composantes principales ont été
calculées a partir de la matrice de corrélation et soumises a une rotation selon la méthode
Orthotran-Varimax.

Les relations entre la matrice de l'environnement et celle des maladies ont été

explorées par un analyse canonique et une analyse en composantes principales conduite
sur les deux matrices réunies.
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Fig.1. - Typologie des quartiers de la ville de Lubumbashi sélectionnés pour ’enquéte, en fonction de
critéres historiques et sociaux (D’aprés BRUNEAU et PAIN, 1990)
A. Quartiers résidentiels anciens
B. Nouvelle banlieue
Quartiers aménagés d’habitat populaire :  C. Vieilles cités
D. Camps de travailleurs et militaires
Quartiers d’auto-construction : E. Quartiers subspontanés
F. Quartiers spontanés
G. Zone d’habitat en dehors de ’enquéte

Localisation des quartiers d’enquéte

1.Centre-ville et Révolution, 2.Baudouin, 3.Makomeno (Cadres Gécamines), 4.Golf ancien, 5.Bel-air
ancien, 6.Mpolo, 7.Changalele, 8.Lido récent, 9.Cité Gécamines, 10.Camp SNCZ/Maramba, 11.Camp
militaire Vangu, 12 Kamalondo, 13 Kenya, 14.Katuba ancien, 15.Rwashi-Cité, 16 Katuba-Kananga,
17 Katuba-Mbujimayi, 18 Katuba-Kisanga, 19 Katuba-Kamina, 20.Kikalabwamba, 21.Tabazaire,
22 Kigoma, 23.Zaire, 24.Luapula, 25 Bongonga,, 26.Kabulamashi, 27. Tumbototo, 28 Kalebuka.

174



QUALITE DE L'ENVIRONNEMENT

Les vingt-quatre variables relatives a la qualité de l'environnement qui ont été
retenues ont €té regroupées en 8 catégories. Les résultats de l'analyse factorielle sont
présentés dans le tableau I. Compte tenu du fait qu'il y a autant de composantes que de
variables, dans cette étude nous avons souscrit au critére de valeur propre > 1 et de
variance > 5 (RACINE & REYMOND, 1973).

Cinq facteurs résument la matrice d'information spatiale qui associe les 24
variables de la qualité de l'environnement aux 28 secteurs d'enquéte. Ils totalisent un
poids cumulé de 80,8 %. Leur interprétation se fonde essenticllement sur 'examen des
saturations et la cartographie des scores factoriels ou poids locaux.

OPPOSITION ENTRE ENVIRONNEMENT FORTEMENT DEGRADE ET PEU DEGRADE

Le facteur I rend compte de 44 % de la variation totale. L'examen des saturations.
dans la premiére colonne du tableau Ib montre que 17 variables sont significativement
saturées par ce facteur, le seuil de signification étant de + 0,50 (o = 0,001).

Les variables X21 (fosse arabe) et X19 (briler les végétaux pour chasser les
moustiques) obtiennent les plus fortes saturation positives (0,817 et 0,803
respectivement) avec le premier facteur qu'elles contribuent a définir. Elles s'associent de
maniére relativement faible aux variables X04 (lampe tempéte), X05 (autre mode
d'éclairage), X12 (charbon de bois), X08 (écoulement superficiel des eaux usées), X02
(eau de puits), X20 (autres moyens de lutte contre les moustiques) et X11 (exposition
des ordures en plein air). Par contre, les variables X03 (électricité), X13 (radiateur), X09
(ramassage des ordures assuré), X24 (W-C & cuvette avec chasse d'eau), X18
(insecticides) possédent les plus fortes saturations négatives (respectivement -0,920,
0,877, -0,970, -0,857, -0,820) avec le méme facteur. Il faut y ajouter les variables X01
(robinets) et X06 (égouts). Le premier facteur est donc bipolaire. En se référant aux
caractéristiques des variables, on se rend compte que ce facteur rassemble en son pole
positif les quartiers sous-équipés, peu ou pas du tout confortables, insalubres. Ils sont
exposés au risque de pollution par les eaux usées qui coulent a découvert et par les
fosses d'aisance rudimentaires capables d'infecter les nappes phréatiques. En revanche,
sur le pole négatif on retrouve les caratéristiques des quartiers bien équipés.

En considérant les poids locaux du premier facteur (Tab.Ic), on constate que les
valeur significativement négatives et positives oscillent entre -1,92 et +1,50, ce qui
permet de déterminer quatre classes d'observations dont deux négatives (-2,50 a -1,50 et
-1,50 a -0,50), une positive (0,50 a 1,50) et une neutre,centrale (-0,50 & -0,50). La
configuration spatiale qui découle de la cartographie des poids locaux (Fig. 2a) montre
que la classes +0,50 & +1,50 correspond aux secteurs périphériques d'autoconstruction
qualifiés par BRUNEAU (1983) de subspontanés et spontanés. Les conditions de vie et les
pratiques hygiéniques y sont, comme c'est le cas en milieu rural au Zaire, restées
traditionnelles. Les ménages de ces quartiers recourent a l'eau de puits profonds de 3 2 6
m, creusés a un endroit quelconque de la parcelle, et sommairement couverts d'anciennes
toles ou morceaux de fiit métallique souvent oxydés. L'eau de ces puits n'est pas bouillie
et ne subit aucun traitement préalable & la consommation.
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Tab.l. - Analyse factorielle de la matrice de corrélation des valeurs relatives (voir texte) des
variables caractérisant la qualité de I'environnement

A
Facteurs Valeurs propres % de la variation Poids cumulé
. totale

1 10,52 44.0 440

I 3,37 14,1 58,1

I 2,56 10,7 68,8

v 1,66 6,9 75,7

\" 1,24 52 80,9

B.
Variables Facteurs et saturations
Environnement
I I 1 v \"

Xo01 -0,74 0,52 0,22 0,23 0,04
X02 -0,67 -0,48 -0,17 0,09 0,27
X03 -0,92 0,19 0,01 0,03 -0,10
X04 0,79 0,05 0,18 0,23 0,33
X05 0,72 -0,41 -0,24 -0,34 -0,23
X06 -0,70 0,57 -0,19 -0,01 -0,09
X07 0,06 -0,22 0,85 -0,15 0,00
X08 0,69 -0,40 -0,47 0,10 0,09
X09 -0,87 -0,24 -0,06 -0,01 0,12
X10 0,70 0,13 0,03 0,34 -0,15
X11 0,56 0,23 -0,00 -0,41 -0,01
X12 0,71 0,14 0,32 -0,44 0,15
X13 -0,88 -0,11 -0,28 -0,03 -0,05
X14 0,43 -0,02 -0,02 0,78 -0,15
X15 -0,24 -0,75 0,24 0,07 -0,46
X16 0,01 0,82 -0,34 0,05 -0,19
X17 0,28 0,32 -0,04 -0,25 0,80
X18 -0,82 0,16 0,22 -0,10 0,15
X19 0,80 -0,18 0,02 0,15 0,15
X20 0,59 0,08 -0,32 -0,13 -0,51
X21 0,82 -0,35 -0,29 0,13 -0,09
X22 0,15 0,05 0,386 0,20 0,07
X23 -0,19 0,80 0,08 -0,08 0,03
X24 -0,86 -0,18 -0,17 -0,09 20,02
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C.

Quartiers Facteurs et poids locaux
I I i v \%
1 -1,47 -0,16 -0,71 0,76 0,26
2 -1,04 0,70 -1,14 -0,49 -1,08
3 -1,63 -0,76 -0,18 -0,53 -0,19
4 -1,93 -1,13 -0,90 0,26 0,13
5 -1,65 0,78 0,21 -0,11 -1,19
6 -1,40 -0,95 1,03 -0,85 0,04
7 -1,91 -0,74 -0,62 0,08 0,18
8 0,14 0,40 2,47 -0,56 1,53
9 -0,92 0,27 0,89 -0,29 -0,62
10 0,53 2,30 -0,13 2,12 0,50
11 0,38 2,03 -0,52 1,40 -1,13
12 -0,66 1,07 -0,11 -0,71 1,56
13 -0,85 0,83 0,79 0,74 0,58
14 -0,06 0,45 0,92 0,73 0,15
15 -0,10 2,06 -0,50 0,55 -0,56
16 0,48 -0,71 1,80 0,73 -0,21
17 0,66 -0,63 1,52 -0,45 -0,16
18 0,64 -0,55 1,78 0,25 -1,28
19 0,74 -1,15 -0,47 0,31 0,42
20 0,87 -0,52 -0,40 1,12 0,24
21 0,62 -0,89 -1,05 0,14 1,07
22 0,95 -1,02 -0,85 0,36 -1,34
23 0,93 0,31 -0,44 1,14 -0,66
24 1,08 -0,49 -0,55 1,27 1,61
25 0,45 0,23 0,24 1,10 -0,57
26 1,11 -0,84 -0,78 -1,75 1,11
27 1,04 0,55 -1,25 - 0,56 1,50
28 19 -0,82 -0,58 -2,15 -2,29

Variables de I’environnement (Tab Ib)

A. Provenance de I’cau consommée : XO! : robinets, X02 : puits

B. Mode d’éclairage : X03 : électricité, X04 : lampe-tempéte, X05 : autres

C. Systéme d’évacuation des eaux usées : X06 : égoiits, X07 : puits perdu, X08 : écoulement superficiel
des eaux usées

D. Mode de ramassage des ordures : X09 : ramassage assuré, X10 : stockage dans une fosse, X11 :
exposée en plein air

E. Moyen de chauffage : X12 ; charbon de bois, X13 ; radiateur, X14 ; autres

F. Présence de moustiques : X15 : en saison des pluies, X16 : en saison séche, X17 : toute ’année

G. Moyen de lutte contre les moustiques : X18 : insecticides, X19 : briller des végétaux, X20 : autres

H. Type d’installation hygiénique : X21 : Fosse arabe rudimentaire, X22 : fosse arabe cimentée, X23 :
W.C. i la turque, X24 : W.C. a cuvette avec chasse d’eau.

Quartiers (Tab Ic) : Voir la Iégende des quartiers d’enquéte de la fig. 1.
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Fig.2. - Cartographie des poids locaux des facteurs relatifs i la qualité de I'environnemerat a
Lubumbashi.

facteur I : opposition entre environnement fortement dégradé (valeurs positives) et non dégradé (valeurs
- négatives); facteur 1T : environnement moyennement dégradé; facteur I : environnement en voie
d’amélioration; facteur IV ; environnement en voie de dégradation
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Par manque d'électricité, le mode d'éclairage est rudimentaire: lampes-tempéte,
bouteilles de récupération contenant du pétrole ou du mazout, dans laquelle on plonge
une méche que l'on allume la nuit. La flamme produite est accompagnée d'une fumée qui
géne la respiration. En période froide, la chauffage est assuré par un feu de charbon de
bois ou méme de bois sec dont la fumée est susceptible d'irriter 'organisme. Pour lutter
contre les moustiques, les habitants de ces quartiers brillent généralement du thuya et de
’eucalyptus dont la fumée et I'odeur génent aussi 'fhomme. L'installation sanitaire la plus
fréquente- dans ces secteurs est la fosse arabe: fosse d'aisance rudimentaire, généralement
mal tenue et qui présente un double danger: celui d'infecter la nappe phréatique exploitée
par l'intermédiaire du puits et la contamination directe des personnes notamment celles
qui circulent pieds nus.Ces secteurs sont, de ce fait, fortement concernés par ce facteur.
1l faut noter que le camp Maramba abritant les ouvriers travaillant 4 la S.N.C.Z.( Société
Nationale des Chemins de fer Zairois) se classe dans les conditions environnementales de
ces quartiers trés pauvres, vraisemblablement parce que toute son infrastructure héritée
de I'époque coloniale est déja fort dégradée.

Par contre, la plupart des quartiers aménagés d'habitat populaire, en se situant
dans la classe moyenne (-0.50 4 +0.50) soulignent l'indifférence vis-a-vis de ce premier
facteur: cas du camp Vangu, de Kenia, Katuba et Rwashi-Cité. Ces quartiers initialement -
dotés d'infrastructures urbaines convenables, sont en pleine dégradation. Ils sont
d'ailleurs comparables, au point de vue qualité de l'environnement, & deux quartiers
d'auto-construction semi-planifiés; Katuba-Kananga et Bongonga.

Dans les quartiers résidentiels anciens (Centre-Ville, Baudouin et Bel-Air ancien),
dans deux quartiers anciens d'habitat populaire (Cité Gécamines et Kamalondo) ainsi que
dans un quartier des nouvelles banlieues (Mpolo), les scores du premier facteur sont
négatifs (-1.50 4 -0.50). Contrairement aux autres secteurs, la dégradation et le sous-
équipement sont relativement moins importants. Néanmoins, on doit relever la stagnation
des eaux usées par suite de l'oblitération ou de l'absence d’égoiits et le développement
anarchique des dépéts d’immondices.

Les quartiers Makomeno/Cadres de la Gécamines, Golf ancien et Changalele,
tous compris dans la classe de poids locaux fortement négatifs (-2,50 & -1,50) ont réussi
a conserver quasiment intact le patrimoine d'équipement qui leur a été affecté deés leur
création, symbolisant un environnement urbain acceptable.

En définitive, le premier facteur montre une configuration spatiale du tissu urbain
de Lubumbashi assez différenciée: en périphérie, se localisent les quartiers marqués par la
médiocrité de la qualité de l'environnement, dans la zone médiane se rangent les quartiers
en voie de dégradation tandis que le centre et les cing anciennes extensions de la ville
dénotent un environnement qualitativement convenable.

ENVIRONNEMENT MOYENNEMENT DEGRADE

Ce deuxiéme facteur est comme le précédent bipolaire. II explique 14 % de la
variance totale et se trouve indexé sur deux variables aux fortes saturations positives:
X16 (présence de moustiques en saison séche) et X23 (W.C. a la turque) auxquelles
s'associent dans une moindre mesure, les variables X06 (présence d’égoits) et X0l
(robinets). Les variables précédentes sont opposées & X15 (présence de moustiques en
saison de pluies), de saturation égale & -0,75. Ces variables montrent que le facteur
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regroupe les quartiers populaires anciens et donc planifiés, mais depuis quelque temps en
voie de dégradation.

Le type de W.C. a la turque qui fait la particularité de ces quartiers a été raccordé
a un réseau d'égoiits devenu vétuste. Les égolits alimentant en partie I'écoulement
superficiel et la stagnation des eaux usées, offrent ainsi un cadre de vie idéal aux
moustiques qui s'y développent méme en saison séche. Dans certains quartiers cependant,
ce n'est qu’en saison des pluies que I'on signale la présence de moustiques.

Les poids locaux obtenus dans le deuxiéme facteur varient entre -1,13 et +2,30
(Tab. Ic). Les secteurs S.N.C.Z./Maramba, camp militaire Vangu et Rwashi/Cité
enregistrent des notes factorielles élevées (+1,50 a +2,50). Ils sont suivis par Kamalondo,
Kenya, Bel-Air ancien, Baudouin et Tumbototo qui ceinture Kenya sur son flanc sud-
ouest. Leurs notes factorielles se situent dans la classe de +0,50 a +1,50.Les deux classes
ainsi formées correspondent aux quartiers anciens aménagés d'habitat populaire
caractérisés par une infrastructure de base moyennement dégradée. Mais apparaissent
également dans cette seconde classe, deux quartiers résidentiels anciens: Baudouin et
Bel-Air ancien. Le quartier Tumbototo se classe aussi dans ce groupe, vraisemblablement
parce que le milieu écologique naturel représenté par la dépression de la riviére
Lubumbashi est favorable au développement des moustiques.

Le reste des quartiers résidentiels anciens ainsi que ceux d'auto-construction ont
obtenu des notes factorielles situées dans la classe médiane voire légérement négatives,
ceci indiquant le réle relativement faible joué ici par le deuxiéme facteur. Dans les
quartiers résidentiels par exemple, outre la présence des égoiits et des robinets, l'usage
des W.C.4a la turque décroit au profit du W C. i cuvette avec chasse d'eau.

Quant aux quartiers d'auto-construction, ils sont dépourvus d'une infrastructure
minimale.

ENVIRONNEMENT PARTIELLEMENT EN VOIE D'AMELIORATION

Le facteur III est unipolaire et corrélé 4 deux variables seulement: X22 (fosse
arabe cimentée) et X17 (puits perdu), aux saturations positives respectivement de 0,857
et 0,838. Expliquant 10,7 % de la variance totale, il définit un environnement en
mutation vers un type amémioré.

L'analyse des poids locaux pour ce facteur indique des modes d'installations
‘sanitaires et hygiéniques particuliérement importants dans: a) certains quartiers semi-
planifiés d'autoconstruction en progression : Katuba-Kananga, Katuba-Mbuji-Mayi et
Katuba-Kisanga rangés dans la classe de +1,50 & +0,50; b) quelques quartiers anci€ns
d'habitat populaire: Cité Gécamines, Kenya, Katuba situés dans la classe +1,50 4 +0,50 et
ou le réseau d'égoiits n'est plus fonctionnel; ¢) un quartier des nouvelles banlieues issiz de
la bourgeoisie naissante et non raccordé au réseau d'égofits: Mpolo.

ENVIRONNEMENT MEDIOCRE

Les facteurs IV et V ne rendent compte que de la part de variation totale du< a
une ou deux variables anciennes. Ils apportent une note plus sévére dans la qualité de
l'environnement.

180



Les autres moyens utilisés pour le chauffage (en dehors du radiateur et du
charbon de bois) constituent l'unique variable a saturation significativement positive
(0,78) mise en évidence par le quatriéme facteur. Ce demier explique 6,9 % de la
variance totale.

Plus de la moitié des quartiers anciens populaires, notamment le camp Vangu,
Kenya, Katuba et Rwashi-Cité et surtout les quartiers semi-planifiés sont concernés par
ce facteur. Leurs notes factorielles varient entre +1,50 et +0,50.Ces modes de lutte
contre le froid diminuent dans les quartiers résidentiels anciens ou la concurrence du
radiateur et souvent du charbon de bois entre en jeu. Ils diminuent également dans
certains quartiers spontanés périphériques (< -2,50 4 Kalebuka) ou l'on manque de
moyens pour s'acheter des stimulants.

Le cinquiéme facteur explique 5,2 % de la variance totale. La présence des
moustiques toute l'année (variable X17) s'y oppose aux autres moyens de lutte contre
ceux-ci (X20), les saturations respectives étant de 0,800 et -0,512. Cette opposition est
assez nette dans certains secteurs, mais ne peut étre généralisée car la corrélation entre
ces deux variables est trés faible (-0,057) et montre qu'elles sont indépendantes.

Des scores factoriels élevés sont attribués aux quartiers Kamolondo, Lido-récent
et Luapula. Les notes moyennement élevées se rapportent aux secteurs
SN.C.Z./Maramba, Kenya, Tabazaire, Tumbototo et Kabulameshi. Quelle que soit la
classe considérée, on reconnait essentiellement deux types de quartiers concernés: habitat
populaire ancien et zone d'auto-construction. Pour le premier type de quartier, la
présence de moustiques toute l'année a pour cause l'action combinée du mauvais
fonctionnement des robinets et des égoiits, de I’obstruction des canalisations par des
sédiments et des déchets divers qui font divaguer les eaux usées avec formation de petits
€tangs permanents le long des avenues. Pour le deuxiéme type c'est le manque d'entretien
des parcelles: hautes herbes autour des maisons, eaux qui stagnent par manque de
canalisations ou d'un systéme d'évacuation bien défini etc..Conséquemment, les
ménageres de ces secteurs sont obligées de recourir soit aux insecticides soit, pour les
moins nantis aux eucalyptus ou aux coniféres déja évoqués.

En définitive, les cinq facteurs latents retenus dans cette analyse sur la qualité de
I'environnement indiquent la nature complexe de l'environnement urbain de Lubumbashi.
L'opposition entre, d'une part, 'environnement de qualité médiocre (les quartiers d'auto-
construction et certains quartiers populaires tel que S.N.C.Z./Maramba qui a perdu une
grande part de ses commodités de départ) et, d'autre part, 'environnement de bonne
qualité, symbole de vie urbaine (les quartiers résidentiels anciens et leurs extensions)
représente le facteur principal de la variation spatiale.

Le deuxieme facteur rendant compte de 14,4 % de la variance totale définit un
cadre de vie moyen en dégradation (cas des quartiers aménagés d'habitat populaire).

Le troisiéme facteur explique 10,7 % de la variance totale; il est indexé par les
variables typiques d'un environnement créé a l'initiative individuelle d’une population
animée d'une volonté d'amélioration et de progres (certains quartiers semi-planifiés et les
nouvelles banlieues,

Les deux facteurs restants définissent un environnement fortement dégradé ou en
voie de dégradation. Ils rendent compte, respectivement de 6,9 et 5,2 % de la variance
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totale et désignent des quartiers d’auto-construction ou des quartiers anciens, surtout
d'habitat populaire.

R
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Fig.3. - Analyse en grappes des quartiers de la ville de Lubumbashi en fonction de certains critéres de
I’environnement soumis a l’analyse en composantes principales. Les numéros se rapportent aux
quartiers tels que définis 4 Ia fig.1. La répartition cartographique des regroupements effectués au niveau
0,30 apparait sur la fig. 4.

Dans I'espace défini par les cinq composantes, par définition non corrélées, il a été
aisé de calculer une distance, exempte des effets de redondance dus a des variables inter-
corrélées partiellement, entre les différents quartiers puis de les soumettre a une analyse
en grappes (clusters) en tenant compte du poids de chaque composante (ici, 1a part prise
dans la variation totale) De cette analyse, se confirment et se précisent aussi, les trois
grands groupes décelés par I'analyse qualitative (Fig.3 et 4):

1) la plupart des quartiers d'auto-construction, surtout périphériques, dans un état
d'insalubrité permanente: ce groupe est le plus homogeéne;

2) les quartiers anciens de Lubumbashi, ainsi que les camps de travailleurs, en
pleine dégradation: il est & remarquer que le camp miltaire se rapproche du premier
groupe tandis que le quartier d'auto-construction récente de Katuba-Kananga se
différencie peu des quartiers anciens aménagés;

3) enfin, les quartiers de I'ancienne ville européenne et quelques annexes récentes
se détériore également, tout au moins au niveau de certains paramétres examinés: il
constitue, par ailleurs le groupe le plus hétérogene.

Le quartier du Lido se classe difficilement, I'échantillon fourni par le sondage au
1/80e étant particuliérement restreint et ne le mettant pas & l'abri de phénomenes
aléatoires

A priori, le mauvais état de l'environnement devrait avoir des incidences sur le

plan pathogéne. Cette hypothése est testée grice a la distribution des maladies les plus
citées dans les foyers enquétés.
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LES OCCURRENCES DE CERTAINES “ MALADIES ”

Les maladies répertoriées par les travaux consacrés a l'étude de la pathologie a
Lubumbashi depuis VINCKE et al (1950) et RODHAIN (1950) jusqu'a nos jours sont trés
nombreuses, comme en a également témoigné notre enquéte.

Tab.Il. - Composantes principales de la matrice de corrélation des valeurs relatives de la fréquence de
certaines “ maladies”

A

Facteurs Valeurs propres % de la variation Poids cumulé

I 2,00 222 222

I 1,68 18,6 40,8

11 1,34 14,9 55,7

v 1,15 12,8 68,5

A% 1,02 11,3 79,8

B.
Variables Facteurs et saturations
Maladies
I I 111 v \Y%

X25 -0,05 0,93 -0,01 -0,07 -0,06
X26 0,89 0,06 0,23 -0,00 0,22
X27 0,35 0,26 -0,64 -0,05 0,24
X28 0,19 0,18 0,86 0,13 0,06
X29 0,18 -0,03 0,09 0,01 0,93
X30 -0,22 0,45 0,16 0,60 0,36
X31 -0,09 -0,20 0,19 0,83 0,01
X32 -0,68 0,36 0,29 0,13 0,00
X33 -0,45 -0,13 0,21 -0,61 0,38

Variables : X25 : diarrhée, X26 : toux, X27 : malaria, X28 : fivre indéterminde, X29 : grippe, X30 :
rougeole, X31 : céphalée, X32 vers intestinaux.
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Dans la présente étude nous n’avons retenu comme variables que les huit
"maladies" les plus fréquemment déclarées (Tab. II). Il s'agit en fait de maladies telles
qu'elles sont pergues par la population car la toux, la fiévre et les céphalées considérées
comme maladies par les sujets enquétés ne sont en réalité que des symptdmes. Il est donc
a redouter qu'une partie de cette population n'ait pas toujours été a8 méme de répondre
correctement au questionnaire. Si l'on se fonde sur les réponses, la malaria semble
frapper plus intensément les quartiers dont l'environnement est moins dégradé: 61 % des
ménages de Centre-Ville, contre 18 % a Tumbototo, autrement exposé.

De l'analyse factorielle des fréquences relatives de ces maladies par quartier,
ressortent cinq facteurs, expliquant 79,8 % de la variation totale. La proportion des
variations en liaison avec chacun est peu différente d’un facteur i I’autre et oscille entre
22 et 11 % (Tab. II).

Tab.III. - Matrice des corrélations entre types de “ maladies ”

1 2 3 4 5 6 7 8

1 Diarrhée 1

2 Toux 0,03 1

3 Malaria 0,13 0,18 1

4 Fiévre 0,05 0,29 -0,23 1

5 Grippe -0,10 0,32 0,27 -0,00 1

6 Rougeole 0,36 -0,05 -0,13 0,20 0,21 1

7 Céphalée -0,18 -0,01 -0,14 0,21 0,07 036 1

8  Vers intestinaux 0,25 -049 -0,20 027 -0,08 026 0,12 1

1l semble donc que contrairement aux conditions d'environnement, l'information
sur les "maladies" soit trés dispersée comme on pouvait le craindre a la vue de la valeur
des coefficients de corrélation entre celles-ci (Tab. IIT). Deux facteurs ne sont proches
que d'une seule ancienne variable et trois autres sont corrélés chacun avec deux types de
"maladies" seulement, encore que ce rapprochement entre deux variables puisse étre
fortuit comme le montre le cas des maladies respiratoires et des vers intestinaux. Le
coefficient de corrélation entre les deux variables n'est pas trés élevé (-0,49) et la
question peut étre posée de savoir si la composante principale n'a pas découvert une
relation plus étroite qui se dissimule sous ce coefficient de faible valeur. Il semble qu'il
n'en soit rien.

La conjonction des variables céphalées et rougeole au sein d'un méme facteur est
d'une interprétation délicate bien que l'un et I'autre soient liés & des conditions d'hygiéne
assez médiocres: les céphalées peuvent étre en partie associées aux maladies infectieuses
et parasitaires mais aussi a une hygiéne et a des conditions de vie défavorables: fatigue,
usage du charbon de bois, promiscuité, etc.; la rougeole qui est responsable de la mort de
nombreux enfants en-dessous de 5 ans (trois quarts du total des décés survenus dans les
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hopitaux de Lubumbashi entre 1972 et 1976) est essentiellement un probléme de
vaccination.

LA FREQUENCE DES MALADIES VIS-A-VIS DE LA QUALITE DE
LENVIRONNEMENT

L'analyse multivariée des données relatives a la santé et a la qualité de
l'environnement s'est également révélée un exercice périlleux encore que trés tentant, du
moins dans les limites de la présente enquéte

La quasi-inexistence de corrélation canonique entre les occurrences de maladies
et les critéres de la qualité de l'environnement est, en partie, une conséquence du manque
de corrélation entre les maladies. Dans une analyse factorielle englobant caractéres de
’environnement et maladies, un seul des facteurs obtenus s'est révélé digne d'intérét car il
rend compte de quelque 38% de la variation totale. Le second atteint seulement 14%.

Le premier facteur indique simplement que les maladies diarrhéiques sont
particuliérement dépendantes de la dégradation des conditions de vie. Toutefois, elles ne
sont pas les seules comme le montre le pourcentage d'occurrence de certaines autres
maladies dans les quartiers classés selon la qualité de leur environnement (Tab. IV).

Tab.IV. - Fréquences des “ maladies ” selon les quartiers regroupés en fonction de la qualité de leur
environnement (en % de la population de chaque groupe).

Groupe n Diarrhée  Grippe Vers Rou- Fitvre  Cépha- Malaria  Toux

de geole Iées
quartiers
)| 128 32 9 3 18 43 29 50 64
II 453 43 18 13 12 40 27 34 58
1 426 49 23 14 23 39 17 37 44
1000
Moyenne 45 19 12 18 40 23 38 53

Les vers intestinaux sont également associés aux mauvaises conditions
hygiéniques et sanitaires: eau de puits ou de robinet infectés, lieu d'aisance mal tenu,
circulation libre et superficielle des eau usées qui est une réponse a l'absence ou a
l'obturation des égoiits et des canalisations.Ces conditions se rencontrent plutdt dans les
quartiers d'auto-construction voire dans les quartiers aménagés d'habitat populaire qui
sont le plus touchés.

La grippe frappe essentiellement les quartiers périphériques d'auto-construction
tels que Katuba-Kananga, Kigoma, Zaire, Luapula et Tumbototo. Ici, les habitations ne
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it pas efficacement leur role de protection contre les intempéries, la plupart étant
i de matériaux de récupération (toles, morceaux de fiits métalliques rouillés, troués)
» briques adobes. Par ailleurs, des cas de grippe n'ont pas été constatés dans les
is militaire ou de travailleurs alors que l'environnement y laisse quelque peu a
er, mais que l'entretien des maisons est assuré par l'employeur.

A Topposé des trois types de maladie déja évoqués, la toux se manifeste
ipalement dans les quartiers les moins défavorisés qui, en fait, sont situés dans la
: ouest de l'agglomération, secteur exposé aux fumées de la haute cheminée de
eprise miniére Gécamines-Exploitation qui pollue l'atmosphére en anhydride
reux et particules fines (fig.4b). MUTEB (1987) a précisé que quelque 150 000 m’ de
e et 1800 kg de poussiére sont expulsés chaque heure de cette cheminée.L'absence
égétation tout autour de la cheminée montre les effets nocifs de cette pollution. Le
éme ne semble pas préoccuper outre mesure le pouvoir politique et administratif car
mstate que les terrains situés & proximité de ladite cheminée sont en train d'étre lotis
tribués & la population par les services du cadastre.

Une plus grande fréquence de la malaria,des fiévres indéterminées et des -
ilées est également constatée dans les quartiers ou l'environnement est le moins
idé. Ces fréquences ne sont pas sans présenter une certaine redondance dans
‘mation qu'elles apportent. Une comparaison de ces fréquences, quartier par
ier,peut apporter quelque éclaircissement quant au degré de connaissance médicale
comportement de la population interrogée. Les céphalées n'ont toutefois pas pu
irises en considération car, comme dans le cas des vers intestinaux et de la rougeole,
rop petit nombre engendre une répartition par quartier trop aléatoire.

La confrontation des occurrences de malaria et de fébrilité (Fig. 4c) permet une
enciation des quartiers fondée sur la perception de ces deux "maladies"par la
lation. Dans un premier groupe de quartiers, la fréquence de 'une et l'autre est du
: ordrede grandeur. Le groupe est composé de presque tous les quartiers de la ville
nne (antérieure & l'indépendance). Dans un deuxiéme groupe, le nombre de cas de
ia est supérieur a celui des fiévres. Ce groupe est axé sur deux pdles : la population
uartiers aisés du nord-ouest de la ville, en marge de la vallée de la Lubumbashi, qui
gue avec le médecin et sait que la plupart des accés de fiévre sont dus 4 la malaria et
‘¢ part, une population plus modeste mais vivant au sein ou a proximité de zones
des (vallées de la Lubumbashi et de la Kafubu) qui rendent la malaria plus présente a
it. Enfin, dans un troisiéme groupe, se retrouvent les quartiers situés sur le plateau
rentuellement 4 proximité d'une vallée plus étroite, dans un site natureliement mieux
é oll les habitants limitent plus volontiers leur diagnostic au symptéme plutét qu'a la
fie. Dans ce groupe se retrouve cependant le quartier de la Katuba bien pourvu en
nsaires privés et publics. La palme revient au quartier de Tumbototo, véritable
wille accroché aux versants de la vallée de la Lubumbashi ou la malaria aurait peu
ise et et ol la fiévre serait moins fréquente que dans la plupart des autres quartiers,
jue aux dires des habitants interrogés les moustiques y soient bien présents méme en
n séche. Ue telle candeur trahit un manque de connaissance aggravé d'une certaine
eté. Elle met l'accent sur les difficultés de mener une enquéte de santé publique dans
sopulation ou il faut choisir entre des fichiers incomplets ou inexistants et un
ogatoire individuel de personnes mal préparées.
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CONCLUSION

La présente étude qui se voulait surtout exploratoire, a montré une partie
difficultés qui entravent toute tentative de dégager les relations existant entre I'état
santé de la population et la qualité de l'environnement a I'échelle des quartiers d'une vi
La qualité de I'environnement peut s'évaluer & laide de criteres concrets, souv
observables par lenquéteur. Les nouveaux facteurs qui se dégagent d'une anal
multivariée permettent de classer les quartiers non seulement suivant 'état actuel
Penvironnement mais aussi en fonction de la dynamique de ce dernier

Un méme traitement appliqué aux maladies et a certains de leurs symptomes s
révélé presquiimpossible en raison de la faiblesse des coefficioents de corrélati
L'analyse s'est donc réduite  la répartition spatiale a I'échelle du quartier de chacune
"maladies". Malaria,fiévres indéterminées et céphalées qui auraient dii s'exclure d
l'esprit des enquéteurs, ont été choisies par les personnes interrogées, soit 'une et I'at
pour désigner un seul et méme phénoméne, soit séparément selon que la priorité a
donnée a la maladie ou a ses symtdmes. Enfin, les populations les plus déshéritées, p
des raisons diverses,ignorent les maladies dont elles sont manifestement atteintes.

De telles attitudes de la population lors de 'enquéte doit avoir biaisé les relati
entre la fréquence de certaines maladies et la qualité de l'environnementDe to
fagon,cette derniére, telle qu'elle a été envisagée dans la premiére partie de l'analyse
uniquement liée 2 un niveau de vie dépendant lui-méme de I'équipement et
comportement des personnes dans le domaine sanitaire. D'autres facteurs
l'environnement sont apparus lors de l'analyse : la pollution de l'atmosphere et
proximité de fonds humides propices a la prolifération des moustiques. Si l'on t
compte de ces derniers facteurs et de la difficulté pour certains de répondre correctem
au questionnaire, il est alors possible de mieux comprendre l'influence de l'environnern
sur la fréquence de certaines maladies dans les différents quartiers de Lubumbashi.

Rappelons que I'enquéte a été menée en 1984-85 et ne refléte plus I'état sanit
actuel de la ville. Les réflexions que le traitement des données a suscitées peus
toutefois inspirer une nouvetle enquéte.
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