
E N Q U E T E  NATIONALE SUR LA P O P U L A T I O N  ET LA $ A N T E  ( E N P S  II) 

Q U E S T I O N N A I R E  INDIV IDUEL F E M M E  

IDENTIFICATION 

1 - PROVINCE OU PREFECTURE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

2- CERCLE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

3 - MUNICIPALITE : Centre AutonomeÆommuna Rurale .................................................. 

4 - CENTRE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

5 - NUMERO DE L'UNITE PRIMAIRE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

6- NUMERO DE L'UNITE SECONDAIRE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

7 - STRATE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

8 - RABAT-CASA/GRANDE VILLF-/VILLF-JCAMPAGNE ..................................................... 
(Rabat-Casa : t ,  grande, vitle : 2, ville : 3, campagne : 4) 

9 - NUMERO DU MENAGE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

10 - ADRESSE DU MENAGE : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

11 - NOM ET N ° DE LIGNE DE LA FEMME : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

C 
~ 

E 

VISITES D'ENQUETRICE 

1 2 3 VISITE FINALE 
i 

i 

t0 - DATE DE LA VISITE ................................................................. JOUR il. 

11 - NOM DE L'ENQUETRICE 

12- RESULTAT" 

13 - PROCHAINE A-DATE 
VISITE : B-HEURE 

• CODES RESULTAT : 
1 ENTIEREMENT REMPLI 
2 PAS A LA MAISON 
3 DIFFERE 

MOIS 

ANNEE 

COOE ENQ, 

RESULTAT 

NOMBRE TOTAL 
DE VISITES D 

4 REFUSE 
5 PARTIELLEMENT REMPLI 
6 AUTRE ............................................................ 

(PRECtSER) 
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l 101 

toe 

SECTION 1. CARACTERtSTIQUES SOCIO-DEMOGRAPHIQUES DE L'ENQUETEE 

ENREG~STRERL~EURE 

. ,,jJ:,J~t~ 

vj ;.~. ~..~ v i  vj .~  ..:::,l .,L,J7 vj t-+jl æ +~ 

i+~~+ 

~AB,I,T, CASA ......................................... I 
GRANDE VILLE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
~LLE ............................................. 3 
C/U~IPAGNE .......................................... 4 
ETRANGER ............................. 5 

NSPM~I~ .................................................... 98 

ANNEE .................................................. FF-] 
NSPANNEE .................................................... 98 

, ~J d . ~  æ j, _,11 AGEE~IANNEESREVOeUES m 104 
COMPARER Er CORRIGER 03 Er~u 104 SI INCOMPATIBLES I 

[ I I + L - j ~ l  æ v:~.a ,J~.~ ~b c~~ . . . . . . . . . . . . . . . . . .  , 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2--->109 

I - " . . . .  I lœe i,~lJ , , ~ d . - . ~ ~ - j  ~. , . . i / I  j L ,  J ~ . . . . .  ,.rJ,-1 ~ ...~~«1 PI:gî~AIRE .............................................. 1 

( I._~JI) I 11  ./ j  'L.~I ' / j  .i,~.~,l I SECONDAtRE ...................................................... 2 
. ~  . ~J ~ ~e . SL~~mEUR ................................................ 3 

CLASSE ...................................................... 1 ~  
I , "i I 

,o7 ç L.~IjZJI æ , .:1.< C ":~ J-~l J'~ ' P " "  

PR~O,A~RE [~ OUSUPEFIIEUR ~] 

I~ I ~ V ' : ; :  j1 ~I~ ,,l.J., ,...'-.- Vj J.AL.,, ~Ij 

I 

!110  I 

FACILEMENT ................................................. I 
AVEC OlFFICUt.TE .............................. 
PAS DU TOUT ........................................... 3-->111 

~(:"':'°") r_ .,,.-~~læ ;~-" ~. '  CU ' :  : "  NON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

I ,,2 m ; j ~  ~ ?l j  &.~.~~JI . . . . .  I ou, . . . . .  

I . ( 2 : .  : . .  ) ~_,.~.,,. V æ ~ . . . . . .  2 

206 



I 113 

114 

ouEErlONS ET FILTRES 

I VERIFIER Q, 4 0ANS LE ouESTIONNAIRE MENAGE 

~,, R%,çE~~~ sT 

SI VtLLE (NOM VILLE) 

I 
L'ENQUETEE EST RESIOENTE 

CODES 

[ ]  

RASAT, CASA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

GRANDE VILLE ......................................... 2 
VILLE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 
CAMPAGNE 4 
ETRANGER ......................................... 5 

115 (PROVINCE} ç ~.,~31~JI. [" - ~i.=l ~ o  ~= .'l';t, ~ PÆVlNCE(NOM) ................................... ~ 1  

116 
~J" .J . . . . . .  

! 201  I 

EAU DU ROBINET 
ROBINET DANS LE 
LOGE ME NT/COUg/EA RC ELLE ........................ i l -  >T18 

FONTAINE PUBLI(~JE .................................... 12 
EAU DE PUITS 
PUITS DANS LE 
LOG EM ENT/C C~J P#PARC ELLE ...................... 21- >118 

PUITS PUBLIC . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

EAU DE SURFACE 
SOURCE ....................................................... 31 
RIVIER~RU~SSEAU .......................................... 32 
MER~LAC ......................................................... 33 
BARRAGE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  34 

EAU DE PLUIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  41--~>118 
CAMION CITERNE .................................. si 
EAU EN BOUTEILLE ............................... 61--> 8 
AUTRE ..................................................... 71 J 

I (PREC~SER) 

, 7  v ' ;""  ~..-L.. . .L_:.  ,~ ,-.~,~11 J ~ j  j l - .  ,*',1 MINUTES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ ~ ]  
I I I I 

118 I 
r , .  b - . . _ .  : : ;  = ij~.j..~_.~ w,_[ll .L,JI ~ ~ l j  oui ............................................................. ~-->12o 

L--LL~ J NON ................................................ 2 

119 

Iæ. ,_ .~  ,,r-u= .L..Ji I«  :~  = C, ;: . 

EAU OU ROBINET 
ROBINET OAN~ LE 
LOGEMENT/COUR'PARCELLE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  t I 

FONTAINE PUBLIQUE ............................ ~B 
EAU DE PUITS, 
PUITS 0ANS LE 
LQG EM ENT/COU P#PARC ELLE . . . . . . . . . . . . . . . .  21 

PUITS PUBLIC .................................................... 
EAU DE SURFACE 
SOURCE ........................................................ 31 
RIVIERFJRUISSEAU .............................. 32 
MARE/LAC . . . . . . . . . . .  33 
BARRAGE . . . . . . . . . .  34 

EAU OE PLUIE ........................................... 41 
CAMtON CITERNE ..................................... 51 
EAU EN BOUTEILLE ....................... 61 
AUTRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  71 

(PRECISER) 

9 

207 



N • 

120 

QUEST~(3NS ET FILTRES COOES 

C H A S S E  D 'EAU 

w c A L'INTERIEUR PRIV~ 11 

W C A L'INTEWEUR COLLECTIF ................... 12 

W C A L'EXTERIEUR PRIVE . . . . . . . . . . .  13 

W C A L'EXTER COLLECTIF . . . . . . . . . . . . . . . . . .  14 

F O S S F J L A T R I N E S  

FOSSE S~MMAIRE . . . . . . . . . . . . . .  2t  

FOSSE AMEL~OREE ET 

VENTILEE IFAV~ L~TRINES 22 

PAS DE T O I L E I " r E S / N A T U R E  ... . . . . . . . .  31 

A U T R E  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

(PRECISER) 

,2, ,',.;».~~L_,.,, ~ U  ..,lu.Il æ ~..~- ,.~,Ij ou,  ~o~  

~,~ . I  H - -  ELECTRICITE . . . . . . . . . . . . . . .  I 2 

ç æ j I j J l  - RAOIO . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 2 

TELEVIS K:)N . . . . . . . . . . .  I 2 

'~ Lu--'-:"J'~l - REFRIGERATEUR . . . . . .  I 2 
,: ~ , _ » : , c J l  - 

PIECES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

, l . . J I  c , .~ . . j  I I I  

P L A N C H E R  N A T U R E L  

T E R R ~ T ï ~ I E  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 1 

BOUSE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  12 

P L A N C H E R  S O M M A I R E  

PLANCXES EN 8OIS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  21 

P L A N C H E R  F IN I  

PARQUET OU BOiS CIRE ................................ 31 

BANDE DE VINYI. E OU ASPHALTE .................. 32 

CARRELAGE, MG~:,Aloe E ................................ 33 

C;MENT . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  34 

MOQUETTE .................................................... 35 

A U T R E  ............................................................. 4z 

(PRECISER) 

PASSER 
A 

124 ç ~ ~ . ~ I _ ~  ~,t, l_i j l , q  ,]L,~J • z ; . . . I I  ...:UL,,.... j , L ,  DALLE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

BRANCHAGES ENDUITS DE TERRE .................... 2 

PLANCHES~I~SAUX BRANCHAGE SANS 

ENOUITS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

TOE ES,~IOONS ............................................... 4 
PLANC H~S/'n311ES .............................................. E 

AUTRES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  6 

(PRECISER) 

125 "/j .I I ~~1< , j j  ,f.~l!.~.a L~ "~<--" ~..¢U al,t-Il ~.tJj 

ç .u-.~.L-Z ",:,=~L, 

,~,~,-~ 

PROPRIETAIRE ................................................. I 

LOCATAIRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  E 

U S ~  G R M ~ I T  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

AUTRES ......................................... : ............... 4 

{A PRECISER) 

OUI NON 

BICYCLETTE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  t 2 

~ ~ . E T r E O X O T C C Y C L E T r E  ............. I 2 

vor'0JRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 2 

1 0  

208 



N, 

2ol 

SECTION 2. NUPTIALITE 

QUESTIONS ET RLTRES 

," . , . . .~~vj .(~.;,..,) , ~ L .  ~ ~.., ,,,-~i ,.;,L, 
~ J.e.I...-I~ ~ ,-, :,, "L, ,.~._u..l~ ,zj 

J..-~." ,.>, ~~-~i ,=:~. ~ .r~ 'JJ-»b ,,kb 

PAS.SER 
CODES I A 

CELISATAIRE ........................................................ I __)400 

DIVORCEE ............................................................ 4 J,~>204 

C~JI ....................................................................... 1 I 
NON .................................................................... 2 -->204 

203 

2O4 

ç . . .q  .,Ij_~" C~ . . ~  ;;_.,I C'.-, J l  - ".i I N<3~BRE ........................................................... r~ll~ 

I B 

I NSP ............................................................ $ 

VOIR204: 

~ 2 n~~Qes et ~~ I ~  

• I 
~.,_,. ~_, JL~..~I NOMBRE ...................................................... D I 

I Mer, agi [ ]  

'~ Jj'VI '..¢~I.0 ~ ~ ç l  D=VORCE ........................................................... , 
VEUVAGE ..................................................... 2 

'...71 
2O7 

208 

ç (j,.,',,i ~':,-J0 ~ «~ ~ ,.,i ._,.~, . ~  MOIS ........................................................ 

NSP ~IS ............................................ 08 

ANNEE ..................................................... Ç ~  

NSP ANNEE ........................................................ 

« (~v~ =~l)  ~ æ  J~= ¢ o~j , -  .'.1 ,GE ............................................................... Ç~ 
NSP AGE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  N 

VOiR 207 ET ~.08 : 
ANNEE ET AGE OUI N~N 

210 VERIRER LA COHERENCE 0E 207 ET 208 : 

ANNEE DE NAI~3ANCE (103) ÇT- I  

PLUS 

AU MARL~GE (208) ~ - ]  

ANNEE OE MARIAGE CALCULEE Ç ~  

SI NECESSAIRE, CALCULER 
L'ANNEE DE NAtSSANCE 

B 

: ANNEEAG~JELLE I I I 

MOINS 

AGEACTUEL(104) Ç - ~  ,: 

ANNEE DE NAISSANCE I ~  
CALCULEE I i i  

L'ANNEE DE MARIAGE CALCULEE EST-ELLE A UNE ANNEE PRES, LA MEME 
QUE UAî~4EE DE MAR L~GE ENREGISTREE (207) 

OUI [ ]  NON [ ~ ~ >  VERIRERETCORRIGER207ET208 

>211 

l ]  

209 



N* Q(JESTIONS ET FILTRES 

21t 
DSTERMINER LES MOIS DE MARIAGE DEPUIS JANV 8~. INSCRIRE "X ° DANS 

LA COL 6 DU CALENDRIER POUR CHAQUE MOIS DE MARISGE ET INSCRIRE 

"O" PO~JR CHAQUE MOIS DE ~ON MARIAGE DEPUIS ,JANV 86 

POUR LES FEMMES VEUVES QU DIVORCEESQU MARIEES PLUS [~L~flE FOIS 

INSt~TER SUR LA DATE DE DWORCE OU OE VEUVAGE, ET DU DEBUT DE 
TOUT AUTRE MARIAGE 

CODES 
PASSER 

A 

2,21 ~c~,,~,., . . . . .  .~~...,~~c~s,_ ........................ '1 ~_= "4~1~ ~ I j - - ¢  ~ COUSINMATERNEL ....................................... 2 

ç (jj~a) ,,IL »b  . . I  :,::< j ,  ~~.  A ~ R E P A G E m  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

SAPIS LIEN ................................................. 4 

12 

210 



SECTION 3. REPRODUCTION 
î~" oe F~~~G~~ ET FILTRES I 

I 

• ~ . ~  æ ~ ~ l l  
v_~ ~ - .  æ v~~-b a . ~  ~-~~J 

==$ I ,~ .  
I 

OUi ....................................................................... I I 
I 

N O N  ................................................................... 2 - - > 3 0 6  

I 

• . - , . t  I aL,=,  b ~. . :<a ~ 1 ~  ~,,~ ,,PI a , . , . .V.,.~.b 'Ja..=,.,.4., oe~ ......................................................................... ' 

, ~ai ~ ......................................................................... 2-->304 
I I 

æ 

OEI • F I L L E S A L A M . ~ J S O N  .................................. 

SI AUCUN(E) INSCRIRE ~(T. 

~ ~ -  - -~ .  o ~ ' , . ~ ' ~  ~ " - ~ ' ,  ou' ......................................................................... ' I 
'~ L_~.,~ ,J_,,,. , a~  " '= : ' : "  ~o~ ......................................................................... ~ _ _ >  

I 
L~ " ~- ~b" ("-~") ~"L" J "  J' ""1I ~]~1 

" =  ~ ' ~ .  '~ "" ~ I . . s  ~u.æRS ............................................. 

æ .,... ,~ L ~  ~ . . -  ce;Le. ,:.,~~. J~ ,~  jL.._~1 I 
" " - ' ~ . ~  ' ~ - ~ 1  ~ ~ A , ~ ~ R S  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  SI AUCUN{E) INSCRIRE ~ .  

3~ OUI ..................................................................... 1 

3 0 7  

30e 

3~0 

æ~ ~'- ~. ~ ~~ ~J~ vn~ ~«j ,~~ 

~ 0- ,  'J-d..=L~ j' - ~. &~ - : -q  æ 

Sl AUCUN(E) INSU*" FIIRE '0~ ~, 

FAIRE LA æke4E OES REPONSES A 303.305, ET 307, 
ET li~;C RIRE LE TOTAL. 
SI AUCtJ~E) INSCRJRE ~ ,  

VERIRER308:~,1 . ~  .-. =•; ~3,1j u~ ' ~~ ~ ~ -  " 
I jK ~.L=. æ ~,a!..-~l JçJ çrOT~.) = . ~  ,.,Us 

INS Lç'/'E FI ET 
oel [ ~  ~ [m l  CORRqGERæt-306 

> SI NECESSAIRE 

VEmFIEA 308 : 
[ ~  At.'CUNE 

UNE OU PLUSIEURS NAISSANCE Ç ~  
NNSSA,~CES 

~~~~~°~~~iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii~ 
TOTAL ..................................................... 

.>308 

>326 

13 

211 



312 113 ~14 

(;),..1.,'~~ ~ ) . , .~ ,  ~ '~ .  
... (;) ~,'-,J ~,~~ 

I,UI~E ; 

aM~tE 

315 

~~~.J 

:~J ~..,)..,Jç 

3tB k17 318 319 

(~~Jæ) oJæ dis ~- .u--- d t .  ~ 
("~"-)v" ç (L,,..,) ., 

ff, k~lST~ 

L ' , ~  EN 

î~~hlEES 

~0k'~OLklE S 

~ : V O R 3 1 5  

~1 L'ENFA,~T A 

i43NS DE lS ANS 

æe., ~j(u),çl 

~ 1 S,~ : PAS,~R 

A LA NAISSA, NC, E 

æ .;,~ j t . . : , t  
æ (u..,) ,.~ 

$I  ] A N  I N S I S T E R  : 

IN8CFq[RE EN 

JOUm oe ki3NS 

0~ la~S 

EN MOI8 oe kl~'4S 

0E2AhS ENN4- 

NEE$ Sl 2AN8 ET + 

14 

212 



~~ r r*l ~ i r i  I<.~»,. I, ~«.,I ~ I« ,....,.a., ~ ~jL,I I ~ / '/~,,='-',1 ('~'æ).'o I'."J=:'t'l 

I ~(~) / / '- '~ ~'' I - ~ -  i' ('~) i' (a.,.,) 
I ' ~  / I -Ju"«~~~'l 
I I I "c~~-")l 

GENRE DE 

SANCE : L'~E EN 

m 

3ail 

~ll ~IVANT 

ç , . . .  

i 

a=O :VOIR 318  

$1L'ENFAhT A 

~ N 8 0 E  15 ANS ; 

[t.,} . ç [  e" ,.,-L 

A LA NAI8SANC4~ 

SUSVANTIE 

m 

:E1 

æ DECECG~ : 

.',~ dt..=T 
æ {t,.,.,.) . t , -  

.~ l ~t.  Jr~maer : 

~{"~-) L,~ 

INSCRIRE EN 

.îO~qS U kK:4i~G 

D~ MOtS 

EN î~C45 ~d MC4NS 

DE 2 AN8 ENAN- 

NEES PJ 2A~t  ET+ 

m 

213 

15 



3 1 2 1 3 1 3 1 3 1 4  

'2 ~M~E 

,L,.C,~ I .a 

m 

1 3 TM 1317 

Z 

31a I 3t9 

( "')1 ~u...~ IN~IC~RE 

L'AGE EN 

ANNEES 

~0 VCIR 31t 

LI~NFANT A 

IL~N80E T5 ~ l  
• . [,La 

e-' ,»U ~ 
æ ~ « j ( u ) , ç l  

~15. PASSER 
A ~J~ N~J$SANCE 

ÆIVANï~ 

m 

• OEOEOE~ 

æ ~,u; j6..:.l 
æ (u.,..) 

Si 1 AN? h~I$[ST ; ï~  

INSCRIRE EN 

0'1 M~S 

EN M~$ ~ M~N$ 

DE 2 AN8 EN AN- 

NEE$ ~ 2A~ E'T+ 

m 

16 

214 



3~2 COMPARER 308 AVEC LE NOM8RE DE NAISSî~NCES ENREGISTREES OANS LE T~BLEAU CI-DES~¢JS ET NOTER : 

LES NOMBRES 
SONT LES MEMES ~ 

V 
VERIFIER : 

LES NOMBRES 
SONT O[FFERENTS L ~ - - -  > (VERIRER ET CORRIGER) 

POUR CHAQUE NAISSANCE : L'ENNEE DE NAISSANCE EST ENREGIST~EE 

POJR CHAQUE ENFANT VIVANT : UAGE ACTUEL EST ENREGISTRE 

POUR CHAQUE ENFANT DECEDE : L'~GE AU 0ECES EST ENREGISTRE 

FOUR L'AGE AU DECES 12 MOIS : VERIFIER POLJR DETERMINER LE ÆMSRE EXACT DE MOIS 

~a3 VERIFIER 316 ET INSCRIRE LE NOMSRE SE NAISSANCES VNANTES 0EPUIS JANV1ER ~ ~ 
S'IL î~Y EN A PAS, INSCRIRE I~ ET PA~ER A 325 

~24 I P~URCHA~~JENA~SSANC~~EPU~sJANV~86~~N~CR~RE~N~F~JRLEM~~S~ENAiESAN~EOAN~LAC~~~NNE~D~CALEN~R]ERST~~DAN~CHACUN 
DES 8 MOIS QUI PRECSOENT. ECRIRS LE NOM DE L'ENFANT A GAUCHE 0U CODE ~ '  

EN BAS DU CALENDRIER INSCRIRE LE k~DM ET LA DATE DE NAISSANCE DU 0ERNIER ENFANT NE AVANT JANVIER 1 ~  $1 C'EST LE CAS, 
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SECTION 5A : SANTE ET ALLAITEMENT 
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MATERNITE .................................... 22 

MAISON ~AC COUCHEME~NT ..,... 23 

I ~TR~S  ........................................... 24 

S E C T E U R  PRIVE 

CLINIQUE ......................................... 31 

~ U T R E S  ............................... 41 

(PREClSER) 

512 
~ v-..=l,:~.-.= - 

-,--.L, ~ ~ ~l., - 

• T ,»,-;,i 

INS~TER SUR LE GENRE 

DE PERSONNE ET ENCERCLBq 

' TOUTES LES FER$ONNE$ CffEF.S. 

P E R S O N N E L  DE S A N T E  

MEOECIN ......................................... A 

SAGE FEMME ................................... 8 

INFIRMIERE ...................................... C 

A U T R E  P E R S O N N E  

ACCOUCHEUSE ('rRAOk 

TIONNELLE) FORMEE .................... D 

ACCOUCHEUSE TRAD~- 

TIONNELLE ...................................... E 

PARENT ............................................ F 

A U T R E  ................................... « 

(PRECtSER) 

P E R S O N N E  ........................... H 

P E R S O N N E L  DE S A N T E  

MEDECIN .......................................... A 
SAGE FEMME ................................... O 

~RRMIERE ...................................... C 

Å U T R E  P E R S O N N E  

ACCOUCHEUSE Çn~ADI* 

TONNELLE) FORMEE .................... D 

ACCOUCHEUSE TRADI- 

TIONNELLE ..................................... E 

PARENT ............................................ F 

A U T R E  ................................... O 

[PREC~SER) 

P E R S O N N E  ........................... H 

P E R S O N N E L  DE S A N T E  

MEOECIN .......................................... 

SAGE FEMME ................................... B 

INRRMIERE ...................................... C 

A U T R E  P E R S O N N E  

ACGG(JCHEUSE (TRADI- 

TIONNELLE) FORMEE .................... 0 

ACCOUCHEL~E TRADI- 

TIONNELLE .................................. E 

PAFIE~IT ............................................ F 

A U T R E  .................................. G 

(PREC!SER) 

P E R S O N N E  ........................... H 

513 
A TERME ........................................... 1 

PREMATUREMENT ............................ 2 

NSP ..................................................... 6 

A TERME ............................................. I 

p REMATUREM ~4T ............................ 2 

NSP .................................................... 0 

ATERME ............................................. 1 

PREMA'ilJREMENT ............................ 2 

NSP ..................................................... O 

.J . . t ç  ----,r,. ~ ,.kI,j oel  ................................................. ~ Ou~ ............................................. T ~Jl~oN ............................................... .................................................. 21 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 I ~ N  ................................................. 2 
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515 

516 

517 

OE~IERE NAI~&~~,C E 

NOM ...................................................... 

TRES GROS ........................................... I 

PLU~ GRO$¢~4JE 

LA MOYEk¢'NE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

æ Y E N  ................................................... 3 

PU~S ESTIT ~ J E  

LA MOYENNE ............................... 4 

TRES PETIT ......................................... S 
NSP .................................................... S 

AVANT-DERNIERE HAI~; 

TRES G ~  ...................................... t 

GROS QUE 
LA MOYENNE .................................... 2 

MOYEN ............................................ 3 
PLUS pETIT G~E 

LA MOYENNE ................................ 4 
TRES PETIT ............................................ 5 
NSP .... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

AV AVANLOERNIERE NAI~ 

rRES GP~OS .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

~t.US GROS QUE 
LA MOYENNE ..................................... 

~AOYEN .................................... 
~'LLIS PETIT QUE 

LA MOYENNE . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
mES PETIT . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

~I~.-JB æ ~ ("~) ~1~.; ~ OUI ............................................. 1 

k~N . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 ]  NON . . . . . . . .  

(PASSER A 5 8) . IPASSER A 520) _ 

,r ~ (.=) c , ,<  j6._~I 

KILOGRAMMES ...... [ ~ , [ ~  

NSP ................................................ 98 

I'(ILOeRAMME S . . . . . . . . . . . . .  Ç~,[--] 
NSP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  98 

(PA,~$ ER A 520) 

~UI ................................................... I 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

(PA,T~ E R A 520) ,: 

(ILOGRAMMES . . . . . . .  ~ [ ~ ]  

~SP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9,8 

IPASSER A S20) 

510 

1 519 

520 

1 
52.1 

~32 

~CRIRE "X" DAN6 LA COLONNE 3 OU CALENORrER POUR LE MOtS ~UNANT LE MOIS DE NAISSANCE, ET Pou~q CHAQUE k~OIS JUSC¢rAU 

î~C4S ACTUEL (oe JU~OLr A LA GRO,¢~ESSE ACTUELLE). (PASSER 
A 52 1 ) 

=,,,~.~.ft-. ~ G..-* JL=,,,-~.I 
. ~ ~  .~L,,. ~ . .  

VOiR  326 : 

FEMME ENCEINTE ? 

I~CRIRE "X" OANS LA COL~NE 3 OU CALENDRIER POUR LE NOMBRE DE MOIS OU LES R E-GLES 
SONT ABSENTES EN COMMENTANT PAR LE MOIS SUIV/~~T LE MOIS DE NA~SANCE 

Si M(HNS D'UN MOIS, SANS REGLE$, INSCRIRE '0" DANS LA C œ  3 POUR LE MOI5 SUNANT 

LE î~OIS 0E î~I.çSANC E 

PAS ENCEINTE 
ENCEINTE OU 

PAS SURE [ ~  ? 
(PASSER A 524) 

I ' ~  ..................... ~ ~ 1  Y I 
.~L., ,.~b 

I ' ' ~ " ~ , .  . . . .  ' ~ '  i » , ~ E . , ; 2 ; ; ~  .............. ',1 

I I ° ..................................... ' 
523 IN~C RIRE "X ° DANS LA COe(~NNE 4 DU CALENORIER POUR LE MOiS SUWAHT LE M~~IS OE NAISSANCE 

ET POUR CHAQUE MOU JUSQU'AU MC4S ACTUEL 
(PASSER A 525) 

32 230 



! 

524 J INSCRIRE "X" DANS LA CŒ. 4 0u CALENDRIER PCUfl LE ~ l S  SANS RB.Ai3ONS SE~1JELLES EN 

I • • C ( ~ M M ~  PAR LE î~OIS SUIVANT LE MOiS DE NAISSANCE. 

~,~G ~ ~ - -  ~,  J L , ~  SIMOINS0~JNMOISSANS RB_kT1ONSSEXUELLE~.INSCRIRE'0"DANSLACOL 4OUCALENORIER 
( N O M )  ................................................ I~~JR LE MOI8 SUWANT LE î~OIS OE NA~SANCF- 

I I ~ ~  [ INSCRIRE "J" DANS LA COLONNE 5 0U CALENDRIER F~3UR LE MOI~ SUNANT LE MOIS DE NALSSANC E. 

527 

" , . ~ , . ~ , ~ . = ' j  » L *  , . ~Y , . . ,  

( l ~ . q  ................................................. 

MERE MALAOE/FAIBLE .................... O* 

ENFANT MALADFJFAi8LE .................. 02 
ENFANT DECEDE .............................. 03 
PRO~.EME 0E SEIW 
QE BOUT DE SEIN ............................. 

LAIT INSUFFISANT .............................. 0'~ 

TRAVAILLE ........................................... 

~AhrT A REFUSE ............................. 07 
i AUTRE .................................................. O~ 

(PREC~ER) 

(PASSER A 538) < - -  

MERE k~LA DE, FAIBt.E ....................... 01. 
ENFANT MALADE/FAIBLE ................. 02 
ENFANT 0ECEDE ................................ 03 
P~OBLEME DE SEIN/ 

0E B(3~JT 0E SEIN ............................. 04 
LAK INSUFFISANT .............................. 05 

TRAVAILLE .......................................... 0 6  

!NFANT A REFU6E ............................. 07 
~UTRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  011 

(PREClSER) 

(PkSSER A 538) ¢ ~  

MERE MALADE/FAIBLE ................. 01- 
ENFANT MALAOFJFAIBLE .............. 02 
ENFANT OECEOE ............................ o3 
PROBLEME DE SEIN/ 
DE BOUT DE SEIN .......................... O4 

LAIT iNSUFFiSANT .......................... 05 
TRAVAILLE ........................................ 0 8  

ENFANT A REFUSE ......................... 07 

AUTRE .............................................. 08 

(PRECLSER) 

(PASSER A 5381 < - -  

E 
E 

, . ~ . . ~ J  J l ~  ~ L .  IMMEOlATEMFJ4T . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  0 0 0  

~~C,_pII , :  L . ~  HEURES ................................. 1 

OE SI MC4NS OE t HEURE, JOURS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
~~RC RIRE ~ HEURE. 

SI MOINS DE 2 4  HEURES.  

IIN~¢RIRE DES HBJRES, 
AUTREMENT, INSC RIRE DES JO~JRS, 

VOtR 317 : VNANT 0ECEOE 

(PASSER A 536 

• _ ° . • 

INSCRIRE "X" DANS LA COLONNE 5 DU CALENDRIER FOUR LE MOIS SUIVANT LE k(Ol$ DE NAi~SA~C E. ET POUR CHAC4JE MOIS JusQU'AU 
~SACTUrq .  
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S3~ 

M4 

630 

I SI ~ îqCN NLI/~RîI~JE. IN- 
81ZTER I~OUR EV,M.UER LE 
ORE 

, ( ' - )  • .:-~..'--.~ ;...-. 

SI ~ NON NUMEROEE IN- 
SISTER POJR EW~.UER LE 

BRE 

r j L ~ I  (L '~ I )  " ; ' : , ; L . 1  l,î~~ b 

- .»ç.,.,,Ji ~ . L . I I  - .L..J~ 

- ~J.,.~Ju ,.,.I_~i «L,~Z 

- ; . , ~ t  y j  ,d.Jl J.Lp 
- ~ L ~  (t,,,-.~1 ~~ . .  æ 
, ~_,-~ v, z.._.,, u~L. v...= 

V O I R  5 3 4  : 

N O U R R I T U R E  O U  L I Q U I D E  

D O N N E  H I E R  

v ' :  ---'.a ~ ~ JL,.~.I 

- '  Fr-] O'ALLArTEMIE~ 

DE NUiT 

~ . E  
O'/¢LArFEMB¢rs 

OE JOUR 

ou i  NON 

EAU .......................................... 1 

EAU SUCREE ............................ 1 

J U S  ............................................. 1 

T H E  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

~ F U S ~  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  I 

LNT EN BOITE BEBE ............... I 

FRAIS ............................... 1 

LAIT EN BOITEJP~JDRE 
AUTRES LIOelOES . . . . . . . . . .  1 

AUMENT SQLIOFJ 

EN BOUILL)E ............................ I 2 

"OUi" POUR RIEN OU TOUT 

UNOU 

PLUS g V 

v ( P A S S E R  A 53~ 

P A S S E R  A 54O) 

INSCRIRE "X ° DANS LA COLONNE 5 DU CALENDRIER FOUR LE NOMBRE DE f ~ t S  O'ALLAITEM ENT, 

COMMENCANT PAR LE MOIS SUIVANT LE MOdS OE NAI,S.SANC E 

SI klC4t~ D'UN MOiS D'ALL)JTE~F~ iNSCRIRE 'Ce O/~JS LA COLONNE 5 POUR LE MOIS SUIVANT 

LE MOIS DE ~ISSANCE 

MERE MALA DE/FAIBLE ................... Ot 

ENFANT îVlALA DEJ FAIBLE ............... oe 

ENFANT 0ECEDE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  0 3  

PROBLEME OE SEIN/ 

OE BOUT DE SEIN ............................. 04 

ZJUT ~ N S O E R S A N T  . . . . . . . . . . . . . .  O5 

TRAVAILLE ............................ ~ : 

ENFANT A REFUSE ............................ 07 

AGE OU SEVRAGE ............................. 0 6  

TOUBEE ENC EIZ¢rlE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  0 9  

A COMMENCE A UTLISER 

LA CONTRACEPTION ........................ I0 

AUTRE ............................................... 11 

(PRECL~ER) 

MErlE MALA DFJFAIBLE ...................... 01 

ENFANT MALADE'FAIBLE . . . . . . . . . . . .  02 

ENFANT OECEOE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  03 

PROBCEME DE SEI~ 

OE BOÜT DE SEIN . . . . . . . . . .  O4 

LAK INSUFFISANT . . . . . . . . . . . . . . . . .  0S 

TRAVAILLE .................................... 06 

ENFANT A REFUSE ......................... 07 

AGE OU SEVRAGE ....................... 08 

TOMBEE ENCEINTE ........................... 

A COMMENCE A UTIUSER 

LA CONTRACEPTION ...................... 10 

AUTRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  11 

(PgECZSER) 

MERE MALA0 E,'FAIBLE ....................... o l  

ENFANT MALA DFdFAIBLE ............... 02 

ENFANT OECEOE ...................... 03 

P~O8LEME 0E SEIN/ 

DE BOUT DE SEJN ................... 04 

LA(T  I N S U F F I S A N T  .............................. 05 

TRAVAILLE ..................................... 

ENFANT A REFUSE .......................... 07 

AGE OU SEVRAGE .............................. 08 

TOM8EE ENCEINTE ........................... 01) 

A COMMENCE A LrTILIS ER 

LA CONTRAC EPT',(~ ........................ 10 

AUTRE .................................................. 11 

(PRECLSER) 
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VOIR 317 : 

ENFANT VIVANT ? 

t¢.~ -~I ;et'~ v" i~ ,,t~j.~ 

: L~. (t,),-;'--'~ ~ . ,  æ 

vj ,,d,,Jl Jç., 

ç .L._Il 

• L« ,~  k. ' -  ~=  

DERNIERE NAt~,&NC E 

VIVANT ~ V  DECEDE ? 

(PASSER A 540) 

,.~b .Jt..j.j oe~ .......................................................... 

(PASSER A 543) : 

AGEENkîOIS ............................ ~ I I 

JAMAIS DONNE .................................. 

AVANT.OEN41FJIE NAglS, AV AVANT DE~~IIEFIE 
, o ,  ......................................................... , o ,  ....: ............. : ............................... : ...... 

V (PASSERA 540) (pASSERA 540) 

m v m vm 

NON ........................................... ~i ~ ................................................ 

(PASSER & 543) ~ (PASSER A 543) 

AGE EN ælS ............................ ] I I 
I I I 

JAMAIS IX3¢4N E ................................ 

l--r-1 
AGEIå~MOk~ ............................ ] I I 

d A M ~  0ONNE .................................. g~ 

$1MO(N OE I MO~. 
IINSCRIRE "00" 

ENFANT VIVANT ? VlV.~rT 

¢,~ c.,u~ Jç., u~l vj ~uJ v 
V.= (,=) . - . ~  NOM ,~'l, i 

r ' - -T ' - ' l  
AGE ~ I ~ ~  ............................ i i i  

JAW,!S O0 '~E .................................. 96  

AGE E~ I,¢OI5 ............................ ] I I 
I % 1  

,,rAMAIS DONNE .................................. 

AGEENUOtS ............................ t I I 

JAMAIS DONNE .................................. 96 

AGE EN ælS ............................ ~ A~E ~11dOk~ ............................ Ç - ~  

JAMAIS IXJNNE .................................. 96 JAMAIS ~NNE{pA~~ER .................................. A 543) 

0ECEOE [ ~  

V 
(PASSERA 543) 

I (~,JI .......................................................... t 
NON ....................................................... 2 
î~P ................................................. Il 

L....L..J 
JAMAIS 0CNNE ................................. g~ 

- -  I~GE ~1 MOIS . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
I I I 

JAMAIS DONNE .................................. 

I, G E I ~ ~ I S  .......................... ] I I 

r - " r - 1  
~GE~IMOIS ........................... I ] I 

DONNE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

(pASSERA 543) 

~ L~~~~ ~ ili i~i~ i ~ 

~ ~ ILII ~ 

!: i~~i:i~!~~iiii~iii~!~ i~~ ~ 

~ili ~ 

RETOURNER A 503 POUR LA NAISSANCE SUIVANTE ; OU,  S1L N 'Y  A P L U S  DE NAISSANCE, PASSER A 544. 

2 3 3  
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544 

5416 

VOIR 316 : Y-A-T-IL NAISSANCE EN 1983-84-85 ? 

OU' ~ 
v 

NOM DE LA DERNIERE NAISSANCE AVANT 1986 

m 

NOM 

(NOM) 

,549 

......... i 

OUI ....................................... I I 

NON ...................................... 2 - - >  547 

5441 

I-i-1 

"l ,t ..;:.'- Il ~ .,P, ..: ~ ~ ~..~~ I._,..~. b.,, ~ b,, j ~ . . J , i  ~ t s  ................................ I I I  

NE SONT PAS RETOURNEES 96 

I(~ " ., ~,. 

5'~ * .':? I) Y .... y ;  J i., 

54g 

VOIR 501 : 
UNE OU PLUSIEURS NAISSANCES I I 
DEPUIS JANVIER 1986. J .  

/ 

, #  

(PASSE A 551) 

AUCUNE NAISSANCE DEPUIS JANVIER 
1986 

I 

36 
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SECTION 5B : VACCINATION ET SANTE 

m 
M D E L ~  
DELAO. 312 

~ R O  312 

A Q 3 1 7  

• «1 slou:~ ~ v.J ~ .  ,.,'u 

. ,m J. .t .~.  b ,'< ~ t.., ,.~lj 
J~...~.~J~~ ~~Lç-l~ 

M~ 

{~) CO~IB~ LES DATES DE 
VACCINATIONS ~OUR CHAQUE 

VACCIN A PARTIR DE LA CARTE 
('2} I ~ R I R E  "44" DANS LA 

°OEDAINE ",JOUR', SI LA CARTE 
INOII~~JE ¢KtUNE VACCINATION 

A STE FAITE MAIS LA DATE 
N'A PAS ETE REI~DRTEE 

BCG 

PDAIO 1 

POUO2 

FOUO 3 

OTCoq 1 

DTCoq 2 

DTCoq 3 

ROUGEOLE 

NOllER LE NOM ET LE EP DE LIGNE DE CHAQUE NAî$SANCE DEPUIS JANVIER t ~  DANS LE TABLEAU 

POSER LES OUE~I'IONS A PROPO~ DE TOUTES CES NAISSANCES COMMENCER PAR LA DERNIERE NAISSANCE 

(~'lt. Y A PUî6 DE TRO~ NAI~~,ANC ES, UTit,.IS F.Z UN QUESTIONNAIRE EUPPLEMI~n'AIRE), 

m 
0ERNIERE NAISSANCE 

m v m v m  
(~11, VU ................................................ I 

(PASSER A 5541 • / 

(TdI,  N O N  V U  ... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

(PASSER A 556) <,.~.---.,.--J 

PAS DE CARTE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

OUI ........................................... ,....... 1 . 
(PASSER A $5B) , c ~  

NON ............................................... 2 

JOUR MOIS ANNEE 

M m 
AVANI'-DERNIERE NAISS AV AVANT-DERNIERE NAISS. 

w, o ç  0ECEOE% V,V,~~ DACEDA~ 
i ~ V  m B  

V V V 

- -  (RI~J8 ER A 554) < (PASSER A 5541 • 

OUI, ~ON VLJ ....................................... 2 z DUI î'X3N VU .......................................... 2 
(PASSER A 55B) • I (PASSER A .ç64~) • 

PAS DE CARTE . . . . . . . . . . . .  3 pAS OE CARTE ...................... 3 

JOUR MOIS ANNEE 

BCG BCG 

P2 

P3 

Dt 01 

I SI TABLEAU COMPLEMENT REMPLI, PASSER A 558. 

OUI .................................................... 1 .  
(INS LSTER SUR LE TYPE DE 
VACCIN ET INSCRIRE "1~ 

DANS LA COLONNE CORRES- 
PONDANT AU JOUR EN 554) • 

NSP ................................................... 8 -  

ENREGISTRER "OUI" SEULB4ENT 

$1UERC~JETEE MENTIONNE 
LE(S) VACCIN(S) DU BCO, 
OTCoq 1-3, POUO ~.3 ET/OU 

ROJG EOLE (PASSER A S ~ ) <  I 

JOUR MOIS ANSEE 

BCG 

Pl 

P'2 

P3 

D1 

02 

D3 

ROU 

(INSISTER SUR LE TYpE DE 

DANS LA COLONNE CORRES- 

PONOANT AU JOUR EN 554) < 

mN ............................................... 2- 
I ~ P  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 .  

(PASSER A 5581 • 

OUI ...................................... I 

(INSISTER SUR LE TYPE DE 
VACCIN ST iNSCRIRE 
DANS LA COLONNE CORRES- 

FONOANT AU JOUR EN ~54) < 

NON ....................................... 2 1 
NSP ... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 

(PASSER A 558) « 

37 
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I I 

5~7 

r ~  

DERNIERE NAll~~~~~C E AVANT-OERI~SSE î~~~, AV. AVN~ff-0 EI~'~I ERE ~~~S. 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  N O M  ........................................................ ~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

OUI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 ou I  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

NON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 NON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 .  "1 

(PASSER A 558) . | (PA~ER A 5581 • 

SSP ........................................... 8 J NSP ................................................ 8 . 

ou I  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ] 

(PASSER A SM) • 

SSP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

;~ L.:,JI J%,, 
v-' .AI, J-..Jl ~"-Z. 

: < l l æ  jl.,.~ ~j._J 

SI ouI : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
ç 

VOIR 317 : 

ENFANT VIVANT ? 

ouI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 
................................... 2 

NSP ... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

ouI . . . . . . . . . . . . . .  
NON .................................... 
P¢SP . . . . . . . . . . .  

NOMBRE DE FOIS . . . . . .  { ' - ' ]  

ouI .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
NC~ ......................... 2 
NSP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

VIVANT V ~  OECEDE 

(PASSER A 560 l 

v 

oui . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  oui ................................................... 
NON .......................................... NOIN ........................................... 2 
NSP .......................... NSP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  8 

ouI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ou 1 
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~ "  ~.»b .~ «: ~ " d  ~_~i e x . J y  æ .. . . .  ~ ,  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  , - .  ~~~ 

I 
! 

« J . NON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 1 
I 

NON 2 • 597 
.~rrREN LE SACHET 

5~ 13,J JçJ L-,.J.,.JI ~- .,-. ,r'-" «'-" ~"-" " l ' I  ~ ,  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  , 

• . , ;. "'Il 
. ~ .  ~ j l ~  ~ . t ~  , . . . : , «  NON . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 -  • 5 9 6  

I ~~ONT R E R LE SACHET} 

UESECIN ......................................... 
5=JOA ~ ŒEj,--~ ~,,~I ~~.~1 INFIRMIER . . . . . . . . . . . . . . .  2 

PHARMACIEN (PRECIEER) 3 Jj~J j L4.;I AUTRE .................................. 4 

5¢4 ~ l j  L~~JI 13--i ~ , ~ J I  ~ . j - . =  ~ L ,  ; ~ - ,  J J J I  TC~*JTLESACHETENUNEFOIE I 

ç ~*--=~ L(-~= ~ ~ j  ~ 1 <  ;.,..~:.~ t ~r.~j.~ I PARTIEOUSACHET . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2"--: ,S~6  

5¢6 
,/.=.,., j l - . . " . i  : ._~F LL ,  æ.,_..., , rL .  ;..,_....--:.i 

~: ~ ,{ .JI  J~. ,  

1,2 LITRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  01 
LITRE ................................................................ 02 

I LITRE 1/2 ....................................................... 03 
2 UTRES ............................................................ 04 
SELON INSTRUCTIONS DU SACHET ................. 05 
AUTRE ................................................ 06 

(PRECIEER) 
NSP .................................................... ~B 

5ge 

Sg7 

ç L~--L=JI JL. j= ml  ~.: :~'1 31 • c : : T : 1 3  b. ' ;  ° 

INSISTER 

INSCRIRE TOUS LES LIEUX CITES 

VOIR 580 ET 587 (TOUTES LES COLONNES) 

LIQUIDE RECOMMANOE l 
ET PREPARE A LA 
MAISON 0ONNE A 
UN ENFANT 

V 

SECTEUR PUBLIC 
I-io PITAL PUELIC . . . . . .  A 
CENTRE DE SANTE . . . . . . . . . . . . .  13 
DISPENSAIRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  C 
EQUIPE k(OEIL E ....... O 
PERSONNEL ITIN ERANT E 

SECTEUR PRIVE 
CLINIQUE . . . . . . . . . . . . . .  F 
PHARMACIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  G 
MEOECIN PRIVE ......... H 

AUTRE PRNE 
FQIH . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i 
BOUT;QUE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  J 

AUTRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  K 

(PRECISERI 

LKTJIDE RECOMMANCE 
ET PREPA AE A LA 
MAISON DONNE A AUCUN I [ 
ENTANT OU 
580 ET 587 NON POSEES 
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~ ET RLTRES 

c i .  ,~1,11 ,.,.. æ ~.~,.~æl .~ l  ~ ~ ~~ 

COOES 

SECTEUR PUBLIC 
HORTAL I=U~.IC ................................................ A 

c~~rrRE OE I~ANTE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  B 

DISPENSAtRE ................................................... C 
EOUIPE MOSLE ............................................ 0 
PERSONNEL. I'rINEI:L,M~ .................................. E 

SECTEUR PRIVE 

CLINIO~JE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  F 

RHARMACIE ....................................................... G 

MEDECIN PRn/E . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  H 

AUTRE PRIVE 

Bou'r~~UE ........................................................... ,I 

AUTRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  K 

(PRECLSER) 

P ~ R  
A 
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S E C T I O N  6. M O R T A L I T E  M A T E R N E L L E  

. . y .  . . • . 

: )~t_. ,,-ub ,~.,..~1 ~ ~  æ æ ~ ,.:- æ~., .'J,--. « -.:- æ )  ~~..,-~ 
ENREGISTREZ LE NOM DE TOUS LES FRERES ET SOEURS SI AUC UN FRERE OU SC]L:UR ~ • PASSER A 701. 

«')"="«')~~'f I ............ I ....................... I ......................... I ............................................................ I .......................... 
~(]~¢.~Jj ~j ~ ~.&rj HOMME ........ I k~MME .............. I HOMME .............. I HOMME ........... t HOMME .............. !HOMME ............. I - ~ M E  ............. 1 

ç E f ~ E  ......... 2 FEMME ........... 2 FEMME .. . . . . . . . .  2 FEMME ............. 2 FEMME . . . . . . . . . . . . .  2 FF .~E  ............ 2 FEMME .............. E 
I l  I I I I 1 I 

804 JJ~zL, G4OMI~.~IJ OUI .................... I OUI .................... 1 OUI .................... 1 OUI ..................... I OUI ..................... I OUI ..................... I OUi .................... 1 

PASSERAeOT<.-.. PASSERAOO7<-.- PASSERAeOT<---- PASSERAS07<---] PESSERA6OT<-.-- PASSERAeO7<---] Pr4.SSERA607< ~ ]  m 

NSP ............... 8- NSP ................... 9. NSP ................... 8"1 NSP . . . . . . . . . . . . . . .  6"1 NSP .................... ..8~1 NSP ................... e 1 8  N S P  .................... ,~ 
pASSeR A (7) < - - J  PASSER A ( 2 )  <---- ,  PASSER A (3) <---- PASSER A (41 <---- p r r~ER A (5) < - - ' -  PASSER A (8) < - - "  PASSER A (8) ( - - -  

I I I J I I 

" æ ~ ~ ' "  I - I - 1  i ~ I - - I - I !  r - r - I  I - I - 1  I - - I - I  r -T -1  
ç ( l~J~ '¢)  " t ~  SI< I5ANS SI< 1SANS SI< 15AN$ i SI< I5ANS SI< 15 AN~ SI< tE ANS SI< lSA~~  

~ESSER A (2) PASSER A (S) PASSER A (4) J PASSER A {5) PASSER A ~ )  PESSER A Ç/) PASSER A ~)  
i l  i i i i i 

1 NON ................... 2~ NON ................... 2 ................. 2 ()~.,Jl~..* * J t )  -~ ~ ~ ) I ~ « ' ; ~  N ° N  ................. 2 NON ................... 2 NON . . . . . . . . . . .  23 NON ................... 2 ? 
PASSERA(2)<--- PESSERA(3)<--- . ]PASSERA(4)<---~ )~ESERA(5)<--- PASSERA(S)<--- PASSERA(?~<-.* Pr tSSERA(g)<- -  

go 3- .  I.L, Jt. , ,~l , ~o)o~. ,~~ ,,, r -T- I  r-T-3 F- I - ]  F--r-3 I - - I - I  r--r-I  r--I-3 

ç ( ~ )  ~ L-,, ~ ~ SI " ~ M M E "  OE SI "HOMME" OU SI ' ~ M M E "  OU SI "HOMME' OU SI "I-~MME' OU SI ' ~ M M E '  OU SI "HOMME" OU 
OECEOE AVANT OECEDE AVANT DECEDE AVANT )ECEOE AV~qT DECEOE AVANT DECEOE AVANT OECEDE AVANT 
15 ANS 15 ANS 15 ANS 15 ANS 15 ANS ? 5 ANS 1 e ANS 

F~ESSER A (2) PESSER A(3) PASSER A {4) PASSERA(S) PASSERA(S) pkSSER A (7) PASSERA(S) 

C14 

I 

(NOM) ,.~L~ 
ç ,:.,; I..==,) 

ets 

OUI ..................... 1 ~ 1  .................... f 
NON . . . .  2 
PASSER A (3) < .... 

OUI ............... 1 / 
PASSER A 613 <--J 

N O N  . . . . . . . . . . . . .  2 N O N  .................... 2 

i i 
OU~ ................... I ,  OUI  .................... I 

PASSER A 818 <--. I PAEEEN A 01C <-.] 
NON ................... 2 il NON ................. 2 

OUI . . . . . . . .  1 O U I  ................... 1 

NON .................... .2] NON ................. 2 
PESSER A 614 <-- ]~ASSER A 614 < . J  

I 

OUI .................. I OUI .. . . . . . . . . . . . . . . .  1 
PESSER A ele <...] PASSER A ClC <---] 

P,~N . . . . . . . . . . . . .  2 N O N  . . . . . . . . . . . .  2 

NSP .................. 0 NSP .................... 6 

~t~)l .................. I C ~ e  .. . . . . . . . . . . . . . . . .  1 OUI  .................... I O U I  ..................... 1 

N O N  .. . . . . . . . . . . . . . . .  2 ~ ................... 2 NON ............... 2 ~ ................. 2 ]  NON ................... 2 
PESSERA(4)<---] oASSERA(5)<--- ]  PASSERA(C)<---]  PESSERA(7)<--- P~SSERA(e)« - - ]  

~~ - C(JI .................... 1 Õ U i  ................... I G(JI ..................... f O U I  ..................... 1 

"ESSERA0~3,--I SE~ïë;;:,:!] PASSERA«S,..I PASSER*S,=<-I P~,SERJ«~S,~J 
' ~ N  .................... 2 N O N  .................. 2 ~ .................... 2 N O N  .................... 2 

i i t i 

:~UI ................. 1 O U I  ................... ? (~J I  . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 O U I  ..................... I 

F)ASSERA818<.-] PASSERA61C<--] PASSERA816<--]  PASESRA$1$( - ]  
I ~ O N  . . . . . . . . . . . . . .  2 1 N O N  .................... 2 j  N O N  ................... 2 I ~ O N  .................... 2 

t~ON . . . . . . . . . . . .  2 ]  î~ON ................... 2 N O N  ................... 21 NON .................... 2 
PAS$ERAe14<.--- PASSERAC141.. ]  PESSERA8141---- PASSERASS4<-J  

, , J 
0UI ................... 1« OUI .................... h OUI ................... 1« :XII ................... t -  

P E S S E R A 6 t e < . - -  PASSERASt6<---; PASSERA(HO<-.- =ASSERA816<--  

N O N  .................... 2 t ' )ON .................... 2 N O N  .................... 2 ~ N  . . . . . . . . . . . . . .  2 

NSP .................... 8 NSP .................... 8 NSP .................... S ~SP ................... 8 

ç ~ Æ N  . . . . . .  2 
PASSER A (2) < .... 

810 OUI . . . . . . . . . . . . .  11 
~L, L J . . ~ . ~  ~.)~lj PESSERA813<--~ 

I 

i l  
611 ~*~ O ~"~ ~ I j  OUI ..................... I | i  

~ 1 _ ,  PASSER A 816 <--~ 
( ~ l p . . ~  H NON .................... 2 

I L.,.z.~ I ' j  ~ I J.Jj I., NON .................... 2 
I p ~ ~  L4J~ [L -  PASEERA814<--]  

i i i  
@13 ( N O M ) ~ ~ ) j  OUt .................... t 

~~- -¢  _ ~  5L~ PESSERAe~C< --~1 

• t j  ~J~.., J.-.,Jç NON . . . . . . . . . . . .  2 

NSP ................... 8 

VOIR O oe7-•0e : DECES SURVENU ENTRE 18 ET 5O ANS ET 0URANT LES 20 OERN)ERES N*~NEES 
OUI NON 

T ~ PASSER 
AO818 

OUi NCN 

T ~ PASSER 
AQCle  

OUI 

PASSER 
A Q C 1 6  

OUt NON 

PASSER 
AQ.818 

816 
;2 - "  C.~ J L ~ : . I  

J,,...~ ç C>.,.~ i 

CXJI NON OUI NON 

PASSES PASSER 
A Q.6t~l A O 6 1 8  

I 

3(JI NON 

PASSER 
A Q . 8 ) e  

l -T - ]  C-[ - I  [ - - l - I  I--I-1 i F - ]  I - - I - ]  [ - [ - I  

E N Q U E T R I C E  : SI  C 'EST  LA  D E R N I E R E  C O L O N N E ,  P A S S E R  A 617.  
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~, ~ - ' ~ ' J ~ " ]  i - - r - I  i - T - I  ' I - r - I '  r - ~  ' r - r - ]  ' I - T - I '  i - - t - I  ' 
ç ( . ) ~ ~  ~-'~. r L.- 
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I I I [ 

OUI I OUI . . . . . . . . . . . . . .  ~ OUI t ]  OUt ~ DUI . . . . . . . . . . .  I 
PASSERA61§<- - ]  PASSERA616<- - ]  PASSERA616<- - -  PASSERA61a<- - ]  PASSERA816< , - ]  
NON . . . . . . . . . . .  2 NON . . . . .  2 NON ............... 2 NON 2 INON ................ 2 

[ I I I 

OUI . . . . . . . . . . . . . .  I (~1  . . . . . . .  1 OUI . . . . . . . . .  ~ OUI ................... I OUI . . . . . . . . . . . .  

NON .......... 21 NON . . . . . . . . . . . .  21 NON ................. 2 NON . . . . . . . . .  2 ~ . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
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PASSER PASSER PASSER PASSER PASSER ] PASSER 
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-- .o ' r":";1 "~-.t--:-:~Jæ xo,v~P~ ,:,.»_~ d- . .I  , j . I j  ,,~; ,,. ~ 
017 

OUI ? N(~N [ ]  • VERIFIER ET CORRIGER 

! 
V 

ç )æL=~ ='L) ..v.~.~. JL.:,.J NOr~mP~ ;" :~" 1118 

OUI E ~  N~ ~ • VERIRER ET CORRIGER 

/ 
V 

ç b.;L.~ ,:,t~...,r=.lj~, j ~ .J  NOMn~ ¢ : 
019 

OUI ? NON [ ~ ~  • VERIFIER ET CORRIGER 

! 
r ,=  æ ~ -,:,p~.~v~.L=JI 14 ,~ ~,.~i «-,,'-- ..=L..i ,~. ',~:;L~ b-  ,:,L,.=.j ~ ",.~~L~ ~ b  

oe OU)[~ NON [ ]  , IPASSESAS21) ç » lU  
V 

VERIFIER AVEC L ENQUETEE QUELLES FB~IM ES ELIG~SI.ES DU QtJESTI~NNAIRE MENAGE SONT SES SOEURS ET 
INSCRIRE L£UR NUMERO DE UGNE C~-OESSOUS 

VOiR 201: 
MAR~EE I ~  
VEUVE 
01VORCEE 

{PASSER A 701) 

CELIBATAIRE [ ]  • (PASSERASOe) 
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SECTION 7. PREFERENCES EN MAT]ERE DE FECONDITE 

OUES130u~ ET FILTRES COOEE 
PASSER 

A 

VOiR 4t5 : 

NI B.LE NI LUI 
STERUSE 

V 
VOiR 201 : 

ACTUELLEMEP/r 
MARIEE ç 
~ 4 R  3 2 6  : V 

~AS ENCEIICTE OU PAS SURE _ _  ç 
I 
V 

J L,..= J:~..~ b ~ ar.,....V i 

, *¢JJ LJ~,a JJYjJ 

l:,~-l- t ~ U Yj .,,~.] 

ç z...,J ç .~4.~ 

LUIOU ELLE 
STERIUSE(E) [ ]  

VEUVE OU 
OIVORCEE [] 

• 707 

712 

ENCEINTE E ~  

I 
V 

,æL,.,..= b~jJ 

L. Vj ..,:.i .¢, ~ .~.~~ 

AVOIR UN (AUTRE) ENFANT .......................... 1 
PAS D'AUTRE/AUCUN .................................. 2 - 
DIT QU'ELLE NE PEUT PAS • 
TOMBER ENCEINTE ................................. 3 

PAS OECIDEE OU NSP ....................... 8 ° 

710 

704 VOIR 326 : 

pAS ENCEINTE OU PAS SURE ç 
I 
V 

JL..~.,~ j I  ~.q L,., 

I 
;~OG VOIR 317 ET326 

A UN/OES ENFANTS(S) OUI 
VNANT(S) 

ENCEINTE ? 

V 

7m VOIR 326 

PAS ENCEINTE OU PAS SURE , ~ ]  

T 
I 

~~J3~ al~ j . ,~.~l l  j j J j  

ENCEINTE 

I 
V 

jL~.~I ,.~aa..; L.,.=~. b-- 
• I . . . .  

NON 

[] 

ENCEINTE [ ~ ]  

I 

~: O;a,.~] i J j  ~ 2 j ;  aL¢ 

m _ _  

M O I S  i 

ANNEES ...... 2 | 

RIENTOT/MAINTENANT ................................. 994 

01T QU'ELLE NE PEUT PAS 
TOMBER ENCEINTE ................................. 995_ 

AUTRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9 ~ 6  

(PREC~SER) 
~ P  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  9 9 8  

AGE OU R.US JEUNE r " ' T - ' - I  

IIF ANNEES 

NSP .98 

• 7 1 0  

>71~ I 

>710 

48  

246 



N~ 

707 

7oB 

7~~ 

7,o I jI~.j 

I 
I 

~ . "  ('~.b ~) ~ ~.:~~ ~t~ ~ ~~_;~~ ~',~ v.~lou,. 

, ("~.~-)l  
I 

I N ON .................................................................. ~ » 

« (r' ') v :'-'~ ~:~ ' ENIàUETEE VEUT UN AUTRE ENFANT .............. 1 - -  
CONVINT V~~UT UN AUTRE ENFANT ................ 2 

EFFETS SECONDAIRE~ ...................................... 3 
AUTRE RAISON .................................................... 4 -- 

(PRECISER) 

I 
jt «,'-I ~ ,,I I~I~ C'-" " . K - :  »Ij.«_~ ~~,t, Ij 1oei ................................................................... t 

I 
" " I . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

PkSSER 
A 

712 

• 712 

" '  L ~b~ Jç~ ~.~Jl «~ : ~ 'J-~.b ~ ~' -'~ U~uS~~...E .................................................... , 
• . . . , PtUS~~IFANT~ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

7~2 

VOIR317: 

A UN/OES ENFANT(S) 

VIVANT(S) I ~ ]  

1. 
, ~J  ~ ~ ~..~. ~,L.ç., ~e~l 

NrA PAS (?~FANT 

I 
V 

jL.~1 .L~ .~.L~ ~ .J~.~ 

ENREG$STRER UN SlM,~E i',~'~ B R E OU AUTRE REPONSE. 

NOMBRE .................................................... Ç ~  

AUTRE REPONSE ................................................. 
(PREC~~ERI 

7t3 

,.,.., f.L., ~ ,. ~ ~ ,.,.., JI_,,..~l ~..,.~ æ 

AUTRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  99 
{PRECISER) 

4 9  
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N I 

801 

8~ 

SECTION 8. CARACTERISTIQUES DU CONJOINT, RESIDENCE ET ACTIVITE 
PROFESSIONNELLE DE LA FEMME 

FILTRES I CODES 

VOIR 201 

MARIEE CELIBATAIRE vE~vE ~ [] 
DIVORCEE 

p•SER LES •UESTW•NS SUR LE MAR• (p•UR LES MAR•EES) •U LE •LUS RE•ENT (F•UR LES D•V•R•EES ET LES VEUVES) 

PASSER 
A 

8O8 

ç E_ . : .=J læ b--= (.»..~YI) ~JL»b ~.I., OIJI . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  1 

NON . . . . . . . . . .  2 - -  • 805 

I 
a= ~l.~','l ~b , ç  J,-.-J æ= ~t,,.uç __.Jb'" ~:yj -~l,_:: .~.~yj PrimaIRE . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ~ I 

SECONDAIRE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 
~L..,J~ L~j ~:~ I SUPER,EUR . . . . . . . . . . . . . . .  3 

NSP B - -  • 805 

804 ç qi~/J æ ~~. J...~j C " "; j ~ , i  ~.~ j.]--~i CLASSE 

NSP .......................................... 98 

fw~ I I j i  J ;x "..:< ~ 1  ~-.,-:- Il ~ ,',J-L~I~ f.l,~..~ ~t,f_i 

807 

F~ 

VOIR 805 

TRAVAILLE [--1 NE TRAVAILLE F-l 
ffRAVAILLAI~ T (TRAVAII.LAff) J=AS 
OANS L'AGRICUL'RJRE DANS L'AGRICULTURE 

V 

,~J~i.I I j l ~ j  y j  jJL~J ~~,,~..~JI æ ?..}~~" ~J~. l j  wj.~lj CHAMPPERSONNEL/FAMIL~L ....... 1 

CHAMP DE QUELQU'tJN C'AUTRE . . . . . . .  3 

• 80~ 

I 

5 0  
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N* 

n 

l-i 
I110 

I PASSER 
OUESnoeS ET R~TmES COOES A 

:<.,I ~.~,lj L t J~ . l  j tg~æ~~Iu"EL=~~E ................................... , 

~" + ' " '  ~ +"+ " + , . , - .+~ du.+ ,_+l:,.+. æI+LuS0,U,mLOmLrrE ....................................... +__ mo 

VILLE,~N~CR~RE(ALAC~L~NNE7~uCALEN~~~~R)~EC0~E~œ~ESp~N~N~T~L~L~CAL̀TÊ ~~JELLE(~1~~~T~C~~~2~G~"~E'3.V1LLE "a.' CAMPAGNE). ~ I 
COMMENCER PAR LE MOIS DE L'INTERVIEW ET CONTINUER AVEC TOUS LES MOIS PRECEDENTS • 81 1 
~ E N  JANVIER 1986 

(NOMDELALOCAL[TEDEL'INTERVIE'W~ . . i  V ;Ç  ,,,'; ~ . . j ~  ~1,, ~ , .  ~.~LJj j 4 ~  , ~  , ~ 1 ~  

INSCRIRE (A LA COLONNE 7 DU CALENDRIER) "X" POUR LE MOIS ET L'ANNEE DE L'INSTALLATION. ET POLJR 
LES MOIS I~TERIEURS INSCRIRE LE CODE CORRESPONDANT AU TYPE CE LOCAUTE C1 ' RABAT.CASA, "2" GRANOE VILLE, 
"3" VILLE, "4' CAMPAGNE, "5" ETRANGER). 
CONTINUER EN DETERMINANT LES LOCAL[TES PRECEOENTES ET ENREGISTRER LES OEMENAGEMENTS ET LES 
TYPES DE LOCALffES EN CONSEOUENCE 

EXEMPLES DE (2JESTIONS 

t L-:qJ ~e'~ ~.?, p.L+.. • " • " " " - ,5-.~. J . . ; .  " "  ,:,~". 

811 

012 

SE REFERER AU LIEU DE RESIOENCE EN JANVIER 1986 : 

; . . . . ~  I + , ,  v,.J ~+~ ' ,<.= +.~.-.I 

AVECULAOEPUIDLANAIS3ANCE ................. 9 6 - -  • 813 

MOIS ................................................. 

NSP MOIS ................................................. 98 

ANNEE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

NDP ANNEE ................................................ 98 

I RASA¥ • CASA ............................................ T 
. ~ ~ j »  ~ ~,,=~_~II 13_A , - : - . ;  ~ , i  GRANCEVILLE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2 

VILLE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  3 

_ CAMPAGNE ............................................. 4 
I .OEM+rI~  ETRANGER .......................................................... 5 

,', I < '~ ' )  ' - '~ '  ~ " : -  ~ " : "~  ~ ~~1 I 

b.-,:-~5 j c.,: æ ,,,.,,a.~" ,~~.~ æ ~ æ.,,,z ~ I 

I ~ v ~  ~,',. ~,, .~.~. ~ ~. , ' .  ~ i j  . ~ w l  ~. ~ . ~ i  v~l ou, ................................................................... , - - "  • m 7  

I "~ ' "»~~ I  ~ ................................................................. , I 

51 
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N,  

815 

B 816 

8t7 

CODES 

OUI . . . . . . .  1 -  

NON 2 

PASSER 
A 

817 

INSCRIRE ~" A LA COLONNE 8 OU CALE,CRIER FOUR CHAQUE MOIS DE JANV ~gS~ J USQLrAU MOIS AC~IEL . I> 8211 

I 
m ç ~.~.~/~~~ ;.,.~....~i .~.~-~i ........................ 

81e 

UTiLiSER LE C~LENDRIER POUR DETERMINER TOUTES LES PERIOOES DE TRAVAIL. EN PARTANT DU TRAVA4L 
ACTUEL OU LE R-US REC ENT ALLER JUSQLrA JANVIER 1986 INSCRIRE LE CODE POUR SANS-TRAVAIL OU 
PC~R LE GENRE CE TRAVAIL A LA COLONNE 8 

EXEMPLES DE QUESTIONS 

,: ~ t _ r i  +,.~..., ~,.~,,~ ~,.Jlj jc_~r  - 

ç L . . , . . ~ . . I I  12...* ~ ,.. ++l.:+-~ ,r, ~ç , . ; . t j  - 

VERIFIER LA COLONNE $ DU CALENDRIER : 

TRAVAILLAIT EN JANV t ~  
NE TRAVAILLAIT PAS 
EN 3ANV 1986 

[] i> 8211 

52 
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N" 

820 

QUESTIONS ET FILTRES 

,.,,.eJ, ~ 1986 æL..~, æ ;..I, :~ ~ , j . :  ":< I.~= 

,1986 .,..ILs. ~ ~,1,~ ~~.,= :<l_, ,*_ij~.:< I.,y_J. 

ç 1986 c l é .  C~ ~ L..,,,.~ 9.~ ~rT~,~ ¢/j.,~ 

=ES I p''~" 
MOIS .................................................... 

N S P U O S  ......................................................... ~m - >  8 2 3  

ANNEE .................................................... 

NSP ~.k~lEE ..................................................... ¢8 

I 
OUI ................................................................... 1 I 

I 
N(~N ..................................................................... 2 - -  • 8 2 3  

822 

L 
VOIR 3 1 S / 3 1 6 f 3 1 8  

A UN ENF N,~T NE DEPUIS OUI 

JAN 1988 ET VIVANT 
L,J A LA MAISON ? 

VERIFiER 813 /814  : 

TRAVAILLE ACTUELLEMENT ? 

v 

QUI 

625 I V 

[ "" " ~ J.b ,v - . ' := æs~-~ 
[ ( N O M  DU PLUS JEUNE E N F A N T  A LA MAISON) 

ANNEE ............................................ 

NSP ANNEE ......................................................... 

NON 

[ ]  • 82 ;  

I 

[ ]  • 82 ;  

I 
HABITUELLEMENT ............................. 1 - -  • 8 2 7  

QUELQUES FOIS ................................. 2 l 

I 
JAMAIS .................................................. 3 

8 ~  

: ~ ~.t_~.- ~._ul ,~ç ;, L.~,-" æ.,.x= va_.! 
(NOM OU PLUS JEUNE ENFANT A LA MAISON), 

MARI ............................................................ 01 

ENFANT(S) PLUS AGE(S) ................................... O~ 

AUTRES PARB¢TS ....................................... 03 

VOISINS ................................................................ 04 

î tJ~S .................................................................... 01~ 

DOMESTIOJFJAID E ....................................... 08 

ENFANT A L'ECOLE ....................................... 07 

JAROIN I~F.N FAN'TS ........................................... O~ 

AUTRE ............................................................. 09 

(PRECtSER) 

827 

NOTERUHEURE • HEURES ................................................ 

. MINUTES . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

5 3  
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SECTION 9. TAILLE ET POIDS 

VERF1ER 316, 317 : 

UNE oe  Pt.USI~JRS I~tî~&~NO ES 
DEPUg~ JANVIER 1 

k L ¢ U N E ~ I ~ E  
DEPUBJANVIER~~ [ ]  • F IN  

ENO~ETRICE : EN IO2 {C~C#4NES 2-4) ENREGISTRER LE N ° DE LIGNE OE CHAQUE ENFANT NE DEPUtS JANVIER IEI(~ 

ET I~~.O R E EN VIE. 
EN IO3 ET gO4 ENREGISTRER LE NOM ET LA OATE OE NNS,~-4NCE DE UENOJETEE ET DE CHAQUE ENFANT 

ENFANT EN VIF~ NE D EPULS ,,I&~IVlE R t 94)6 EN ~ ET ilO8 NOTER LA TAILLE ET LE ~ O S  

DE UENOJETEE ET OES ENFANI~ VIVANI~ 

(NOTE L'FJ~ETEE AVEC UNE NAISSANCE OU PLUS 0EPU~S J~NVIER ~ ~  DOIVENT ETRE PESFES ET MESUREES 

MEME SI TOUS LES ENFANTS SONT DECEDES'). 
(S'IL Y A R.US 0E 3 ENFANTS VIV~.~TS NES 0ERJIS JANVIER 19~. UTILISEZ UN Q U E S T I ~ I R E  

SUPR_EMENT.M RE 

gQ2- N" DE LIGNE 

DELAQ. 312 

900- NOM. DE LA Q. 312 
F~IJR LES ENFANTS 

¢O4- DATE DE NALESANCE 
DE Q 103 POUR 
UENOUETEE 
DE Q. 31S POUR LES 
ENFk4"i'S ET DB/ANOEZ 

LE JCJJR DE NAt~.%LNC E 

CICATRICIE OU BCG 
EN HAUT OE L'EPAULE 

GAUCHE 

e~-  TAILLE 
(en cent,T4e~) 

9~O7- LES ENFANTS ONT-It.S 
ETE MESURES COUCHE 

OU 0EBDUT" 

POIDS 

9¢0- DATE DE PESEE 
ET 0E MESURE 

910- RESULTAT 

U 21 DERNIER 13 I AVANT'0ERNIER J AVANT'AVANT" 
~~~~.JETEE ENFANT EN VIE DERNIER 

ENFANT EN V1E 

r - l l  O E  

(NOM) (NOM) (NOM) 

M~INEE .......... ANNEE ............ ANNEE ............ 

I-I--I-7.1-I l~--fq. D 

FFI-I. D IO'I-I-1.1-I 

JOUR .............. ~ 

~îQS .............. 
ANNEE ............ 

MESURE . . . . . . . . . . . .  t ENFANT MESURE .. ~ 
ENFANT MALADE . 2  

ABSENTE .............. 3 ENFANT ABSFJ~,'T 3 

REFUSE . . . . . . . . .  4 MERE RETUSE 5 
AUTRE . . . . . . . . . . . . .  6 AUTRE ............ 6 

(PflEC~SER) 

ENFANT EN rtE 

v-r-3 

JOUR .............. ~ 
MOIS ............ 
N~IEE .......... 

C~CAT. VUE .............. 1 C¢AT VUE .............. 1 

PAS DE CICAT , . . , , 2  P/LS 0E CICAT ._......2 

Ff- l - l .  r l  

COUCHE ............... 1 COUCHE .................. I 

DEBOUT . . . . . . . . .  2 OE8OdT  . . . . . . . . . . . . . . .  2 

N'-l--1.  r-1 

,~~EE ......... ANNEE ............ 

ENçANT M~SU RE ~ 

E~A~ff ~t.ADE ,...2 
ENFANT A~BCr  3 

ENFANT REFUSE 4 ENFANT REFUSE 4 
MERE REFUSE $ 
AUTRE S 

(PRECISER) (PRECLSER) 

CtCAT. VUE .............. I 

PAS O E ClCAT ...,..... 2 

FT- '~ .  r l  

COUCHE ................ I 

FTI--i-1. I-I 

X)UR ................ I 
MOIS  ................. 

ANNEE .............. ; 

ENFANT MESURE, t 

ENFANT MAU~DE ....2 
ENFANT ABSENT ..,3 

ENFANT REFUSE ...4 
MERE REFUSE . 5" 
AUT~ ...................... S 

(PRECtSER) 
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OBSERVATION DE L'ENOUETRICE 

(A remplir aprbs rach~vement de l'interview) 

Commentaires sur l'enqu~t~e : 

Commentaires sur des questions particuli~res : 

Autres commentaires : 

OBSERVATIONS DE LA CONTROLEUSE 

Nom de la contr01euse : r'Jate: 

OBSERVATIONS OU CHEF D'EQUIPE 

Nom du chef d'6quipe Date : 

55 
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C A L E N D R I E R  

INSTRUCTIONS : SEOeEMENT UN CODE O¢IT APPARAITRE OANS CHAOUE C~ MAI 
CASE. POUR LES COEONNES I, 6, TET8TOUSLESMO~SDOIVENTETRE 1 04 AVR 
REMPLIS 0 O3 k~R 

9 O2 FEV 
2 0~ JAN 

î~FOR~JATIONS SUR LES CODES OE C k~,OM E COLONNE 

COL 1 : N a i s ~ s ,  Grossesses,  Ubl isat ion de la Con¢ac~p tk~  
N NAI,$SANC E S 

; GI~~SESSES 
FIN DE GROSSESSE 
PAS OE M E R D E  
PILULE 
0lU 
thU~TK~NS 
DIAPHRAGME,~$SE~~LEE 
GONDOM 
ST E RILISATION FEMININE 
STERILISATION MJtSCULIN E 
CONTINENCE PERIODIOUE 
AETRAIT 

W AUTRE~L 
(PRECISER) 

COL 2 D i scon t i nu i t&dens l ' uS l i sa t i onde laCon~acepSon  
t TOMBE ENCEINTE EN UTILISN~r 
2 VOULAIT TOMB ER EqC E INT E 
3 MARI DESAPPROUVE 
4 EFFETS SECONOAIRES 
5 PROGLEMES DE SAN'r E 
§ ACC E,~OI$ PONI81LITE 
7 VOULAIT UNE M E ~ ~ ) E  PLUS E FçlCACE 
8 MALCOMMODE A UTILISE R 
9 RAPPORTSSEX PEUFREQUENT,~MARIASSENT 
C CGUT 
F FATALISTE 
A DtFFICULTE A TOMBE R ENC EINTE~MENOPAUSE 
D MARtAGE ROMPL.~SEPAP, ATION 
W AUTRES= - -  

(PRECISER 
K NE SAIT PAS 

COE 3 Am~~or rh~e Post-parfum 
X REGLES NON REVENUES 
O MOINS DE ~ MOIS 

COL 4 Abst inence Po,~-p~~m 
X PAS DE RAPPORTS SEXUELS 
0 k~~INS DE I MOIS 

COL s AHai tement  
X ALLAffEMENT 
0 MOINS DE 1 MOIS 
J JAk4&lS ALLAITE 

COE e M, adage 
X EN UNION (MARIEES) 
0 PAS EN UNION 

COL 7 D ~ m & ~ g e m e n t s  e t  genre  de k~caStês 
CHANGEMENT OE LOCALITE 
RABAT CASA 
GRANDE VILLE 
V~.LE 
CAMPAGNE 
ETRANGER 

COL e : Type d'Emploi 
0 NE TRAVAILLE PAS 
1 EMPLOYEE PAYEE EN DEHORS DE LA MAISON 
2 EMPt.OYEE PAYEE A L~ MA~SOe 
3 A SON COMPTE EN DEHORS DE LA kl~[Sl~l 
4 A SON COMPTE A LA MArSON 
5 TRAVAIL NON PAYE. EN DEHORS DE LA MAISON 
6 TRAVAILLE NON PAYE A LA MAISON 

DERNIER ENFANT NE AVANT JANVIER 198~ 

î'~OM : MOiS L - ~  

L_]_] ANNEE 

IZ BEC 
11 Æ V  
10 O(;T 
0e SEP 

1 O~ AOU 
g 07 ~A.  

t G~ MAI 
04 AVR 
03 MAR 

FEV 

I l  t ~ V  
t 0 0 C T  
Og SEP 

1 08 AOU 
g 07 

O C5 MAi 
O4 AVR 
O3 MAR 
oe FEV 
gt JAN 

11 ÆV 3t 
10 OCT 32 
09 SEP 33 

i 08 AOU 34 
g 07 JUL 35 
6 06 JUN 36 
g OS MAI 37 

04 AVR 38 
03 MAR 3g 
02 FEV 40 
01 JAN 41 

t2 DEC 42 
11 NOV 43 
10 OCT ~4 
09 SEP 45 

t 0~ AOü 46 
g 07 JUL 47 
8 0e JUN 
8 05 MAI 49 

04 AVR 50 
03 MAR 5~ 
O2 FEV 52 
01 JAN 53 

12 DE(; 54 
11 NOV 55 
10 CeT 56 
09 SEP 57 
08 AOU 58 
07 JUL Se 

I 06 JUN 
g 05 MAi 61 
8 04 AVR 62 
7 03 MAR 

O2 FEV 64 
01 JAN 65 

11 NOV 
10 OET 
09 SEP 

I O8 AOU 
g 07 JUL 
6 0~ JUN 
6 05 MAL 

04 AVR 
03 MAR 
02 FEV 
01 JAN 

1 2  3 4 5  

o? 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
le  
17 

- - I  

6 7 8 

oe AVR I 
~ M ~  O 
O4 FEV 9 

- -  ; ~ SEP 
- -  t0 Aoe t 
- -  ri  ~ 9 

t3 MAI I 
- -  14 AVR 
- -  tS MAR 
- -  te ~ V  
- -  17 JAN 

19 æ g  
2O ~ T  
2t SEP 
22 ACU t 
23 JUL 8 
24 JUN B 
25 MAI 0 

- -  26 AVR 
27 MAR 
26 FEV 
21) JAN 

30 OEC 
31 Æ V  
32 OCT 
33 SEP 
34 AC~J 1 

36 , ~  6 
37 MAI g 
38 AVR 
Sg MAR 
40 FEr 
41 JAN 

I 42 DEC 
43 NO'*' 
44 OCT 
45 SEP 

47 Joe g 
' la ~ 8 
40 MAI B 
50 AVR 
51 MAR 
52 FEV 
53 JAN 

54 DEC 
55 NOV 
56 OET 

- -  57 SEP 
- -  59 AOU 
- -  Sg JUL 

60 JUN 1 
01 MAI g 

- -  (t2 AVR 8 
- -  63 MAR 7 

64 FEV 
- -  65 JAN 

67 NOV 
68 OCT 
Sg SEP 
70 AOU t 
71 JUL O 
72 JUN 6 
73 MAI 6 
74 AVR 
7S MAR 
76 FEV 
77 JAN 

56 

254 


