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EDITORIAL

Ce deuxieme numéro de Perspectives Plurielles consacre la dynamique
¢ditoriale amorcée en décembre 2025 et témoigne de la vitalit¢ d'un projet
scientifique pluridisciplinaire en pleine expansion. Riche d'un large ensemble
de contributions originales, ce numéro réunit des travaux relevant aussi bien du
champ des Arts, Lettres et Langues que de celui des Sciences Humaines et
Sociales. L'ampleur du volume recgu, la diversité des laboratoires et institutions
représentés, ainsi que la qualité soutenue des manuscrits retenus a l'issue d'une
¢valuation rigoureuse par les pairs, ont conduit le comité de rédaction a
structurer la livraison en deux tomes — un choix qui refléte l'identité propre a
chaque grand champ tout en préservant I'unité d'un projet résolument intégratif.

Le Tome I rassemble études littéraires et travaux en sciences du langage,
mobilisant aussi bien des ceuvres canoniques que les langues africaines dans
une perspective comparative. Le Tome II déploie un large éventail de
problématiques en géographie et aménagement du territoire, sociologie,
anthropologie et criminologie, sciences de 1'éducation, psychologie et
communication, sciences politiques, droit, philosophie, histoire et fait religieux.
La diversité des terrains ¢tudiés — Cote d'Ivoire, Bénin, Burkina Faso, Sénégal,
Mali, Niger, Tchad, Cameroun, Gabon, Togo, République démocratique du
Congo et République du Congo — illustre la portée continentale de cette
livraison. Plusieurs lignes de force s'y dégagent : résilience environnementale
et sociale, inscription du numérique dans les pratiques quotidiennes,
transformations urbaines, gouvernance des ressources naturelles, mémoire
historique et recompositions identitaires.

Le comité de rédaction adresse sa profonde reconnaissance aux auteurs, aux
¢valuateurs et au comité scientifique, ainsi qu'a I'UFR Communication et
Société de 1'Université Alassane Ouattara, partenaire fidele de cette aventure.
Que ce numéro confirme Perspectives Plurielles comme un espace de référence
ou s'¢élaborent, en dialogue, des savoirs ouverts sur les sociétés contemporaines
et leurs mutations.

Bonne lecture.

Le Comité de rédaction
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RELATION ENTRE LES PARAMETRES CLIMATIQUES (TEMPERATURE, HUMIDITE ET
PLUVIOMETRIE) ET L’INCIDENCE DE LA MENINGITE DANS LA ZONE SANITAIRE
TANGUIETA-MATERI-COBLY (BENIN, AFRIQUE DE L’OUEST)

RELATIONSHIP BETWEEN CLIMATIC PARAMETERS (TEMPERATURE, HUMIDITY AND RAINFALL) AND
THE INCIDENCE OF MENINGITIS IN THE TANGUIETA-MATERI-COBLY HEALTH ZONE (BENIN, WEST
AFRICA)

Agneés VISSOH!' et Akibou AKINDELE?
' Ecole Doctorale Pluridisciplinaire de la FLASH/UAC, BP 526, Cotonou 01, Bénin ; 2 Laboratoire Pierre Pagney : Climat,
Eau, Ecosystéme et Développement, Université d’Abomey-Calavi, 01 BP 526, Cotonou 01, Bénin

E-mail : pavissoh@yahoo.fr

Résumé : Les méningites représentent un danger mondial. Ces infections dévastatrices, causant de
nombreux déces et séquelles, font partie des défis mondiaux a relever pour garantir la santé pour
tous. Cette recherche vise a examiner la relation entre les paramétres climatiques (température,
humidité et pluviométrie) et l'incidence de la méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Mateéri-
Cobly (ZS TMC). Les données climatologiques et épidémiologiques ont été analysées au moyen
d’outils statistiques appropriés. Les investigations socio-anthropologiques ont été réalisées pour
appréhender les perceptions des populations sur la méningite. Le traitement des données a été
effectué a l'aide des logiciels SPSS et ArcGIS 10.8. Les résultats obtenus montrent que la zone
sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly connait un climat de type soudano-guinéen avec deux
séquences saisonniéres : une grande saison séche et une grande saison pluvieuse. La saison séche,
aride et poussiéreuse, augmente le risque d’infection (88 % des enquétés). La population de la
zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly s 'est accrue sensiblement entre 1979 et 2013. Egalement,
il est noté que sur la période 1991-2024, les températures minimales et maximales se sont accrues.
En effet, la température minimale moyenne entre 1991 et 2024 est de 30,02 °C ; plus les
températures sont élevées, plus le risque d’apparition de nouveaux cas de méningite est important
(r = 0,8347). Par contre, les précipitations plus élevées sont associées a une diminution de
lincidence de la méningite.

Mots-clés : Zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly ; relation ; parametres climatiques ;
méningite.

Abstract: Meningitis represents a global threat. These devastating infections, causing numerous deaths
and long-term health consequences, are among the global challenges to be addressed to ensure
everyone’s health. This research aims to examine the relationship between climatic parameters
(temperature, humidity, and rainfall) and the incidence of meningitis in the Tanguiéta-Matéri-
Cobly health zone (TMC Health Zone). Climatological and epidemiological data were analyzed
using appropriate statistical tools. Socio-anthropological investigations were conducted to
understand the population’s perceptions of meningitis. Data processing was performed using
SPSS and ArcGIS 10.8 software. The results obtained show that the Tanguiéta-Matéri-Cobly
health zone has a Sudano-Guinean type climate with two distinct seasons: a long dry season and
a long rainy season. The arid and dusty dry season increases the risk of infection (88 % of
respondents). The population of the Tanguiéta-Matéri-Cobly health zone increased significantly
between 1979 and 2013. It is also noted that minimum and maximum temperatures increased
between 1991 and 2024. Specifically, the average minimum temperature between 1991 and 2024
was 30.02 °C; higher temperatures are associated with a greater risk of new cases of meningitis
(r = 0.8347). Conversely, higher rainfall is associated with a decrease in the incidence of
meningitis.

Keywords: Tanguiéta-Matéri-Cobly Health Zone; relationship; climatic parameters; meningitis.
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1. Introduction

Le monde connait des bouleversements environnementaux sans précédent. Ces
bouleversements 1’exposent a une crise écologique et sanitaire majeure, marquée
par la recrudescence de maladies infectieuses ou vectorielles, comme Ebola ou Zika
et les méningites (M. Nauleau et al., 2013 : 130). Les meéningites infectieuses sont
des urgences diagnostiques, thérapeutiques et prophylactiques exigeant une prise
en charge immédiate. Elles se définissent par une infection des méninges, qui sont
de fines membranes qui entourent le cerveau et la moelle épiniére, pouvant étre
causée par des bactéries, virus, champignons ou parasites. Elles apparaissent
soudainement, a tous les ages, particulierement chez les nourrissons, les enfants et
les jeunes (E. Abdelhag, 2011 : 11). Il s’agit de maladies infectieuses
essentiellement communautaires mais pouvant également étre liées aux infections
nosocomiales. Leur évolution peut étre rapide, voire fulminante (S. Hannaoui, 2021
: 12). Quelques 10 a 20 % des survivants gardent des séquelles permanentes
observables telles que le retard mental, la surdité, 1’épilepsie, ou autres troubles
neurologiques (OMS, 2015 : 4). Le méningocoque est I’une des principales causes
de méningite bactérienne et de septicémie a travers le monde entier (N. Elmakrini,
2014 : 17). Dans le monde en 2019, environ 8,5 millions de nouveaux cas de
méningite et 463 000 déceés ont été notifiés (OMS, 2024 : 5). Les cas de méningite
sont observés dans tous les pays du monde sous forme de cas sporadiques ou
d’épidémies de différentes ampleurs ; mais I’ Afrique est le continent le plus affecté
et cette maladie demeure un probléme majeur de santé publique sur ce dernier et
touche principalement les enfants et les adolescents (entre 12 et 17 ans) (S. M. Ikony
Engo, 2019 : 17).

De par sa fréquence et sa gravité, la méningite cérébrospinale constitue un probleme
majeur de santé publique en Afrique et particuliérement dans la zone dite « ceinture
méningitique » de Lapeyssonnie située au-dessous du Sahara (F. D. Kanté, 2008 :
13). Les épidémies se produisent en cycles saisonniers entre fin novembre et fin
juin en fonction de la situation géographique et du climat du pays. Elles
disparaissent progressivement a 1’arrivée de la saison des pluies (L. Codjia et al.,
2010 : 7). En 2019, les pays africains sous surveillance ont notifieé 22 414 cas
suspects de méningite dont 1 261 cas de déces, parmi lesquels 12 districts ayant
franchi le seuil épidémique (la République Centrafricaine, la Gambie, le Tchad, le
Nigeria et le Togo) (OMS, 2021 : 5).

Le Bénin est confronté a la variabilité et aux changements climatiques et le secteur
de santé est affecté (DGEC, 2023 : 4). La région septentrionale du pays est la plus
touchée par des épidémies de méningite. Ainsi, en 2009, le Nord-Bénin a connu
94,77 % des cas de méningite et 97,67 % des déces liés a la méningite (MS, 2011 :
7). Les communautés rurales du Nord-Bénin et leurs autorités ont la méme
perception des impacts sanitaires des changements climatiques. Elles concoivent
que les changements climatiques favorisent 1’émergence de nombreuses maladies.
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La sécheresse, les aérosols dus aux voies poussiéreuses qui caractérisent les routes
habituellement pratiquées dans toute la ville, I’harmattan et la forte chaleur sont des
facteurs qui expliquent la récurrence de la méningite dans la région (S. M. Djohy et
al., 2013 : 157). La méningite bactérienne est 1’une des principales problématiques
de santé publique dans le département de 1’Atacora. Dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Mateéri-Cobly, 1’apparition de nombreux cas est notée beaucoup plus
durant la saison séche, quand le taux d’humidité est trés faible et 1’atmosphére
poussiéreuse, et les cas sont moindres pendant la saison des pluies. La saison
épidémique commence vers le mois de novembre et se prolonge jusqu’en avril.
Malgreé les initiatives étatiques et privées mises en place et visant la lutte contre
cette maladie, les résultats escomptés tardent a étre tres visibles. L hypothése
centrale est formulée comme suit : la variation saisonniere influence les cas de
méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly. L’objectif de cette étude
vise & examiner la relation entre les paramétres climatiques (température, humidité
et pluviométrie) et 1’incidence de la méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-
Matéri-Cobly.

2. Méthodes et matériels

Plusieurs données et méthodes ont €té utilisées pour I’analyse et I’interprétation des
résultats.

2.1. Milieu de recherche

La zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly se situe au Nord-Ouest du département
de I'Atacora, qui correspond a la partie Nord-Ouest de la République du Bénin. Elle
est située entre 10°20" et 11°29'43" de latitude nord et entre 0°41' et 2°00' de
longitude est. Le secteur de recherche est limité au nord par le parc de Pendjari ; au
sud par la commune de Toucountouna ; a l'ouest par la République du Togo et a
I'est par les communes de Toucountouna et Kouandé. L'analyse de la figure 1
montre que le secteur de recherche couvre trois (03) communes a savoir : Tanguiéta,
Matéri et Cobly. La zone sanitaire Tanguiéta-Materi-Cobly s'étend sur une
superficie de 8 030 kmz2. Elle couvre 15 arrondissements et 124 villages ou quartiers
de villes. Sur le plan physique, le relief de la zone est dominé par la chaine de
I'Atacora, principal massif montagneux du Bénin, dont les versants influencent la
circulation des masses d‘air et la distribution spatiale des précipitations. Le réseau
hydrographique s'organise autour du fleuve Pendjari et de ses affluents, qui
alimentent les bas-fonds exploités a des fins agricoles. La population rurale est
dominante et est répartie de fagon hétérogéne entre les chefs-lieux de communes
et de nombreux villages dispersés dont I'éloignement des structures sanitaires
accentue la vulnérabilité face aux épidémies récurrentes. La figure 1 présente la
situation géographique du milieu de recherche.
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Figure n° 1 : Situations géographique et administrative de la zone sanitaire Tanguiéta-

Matéri-Cobly
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2.2. Données utilisées

Plusieurs types de données ont été utilisés dans le cadre de cette étude. En effet,
cette recherche repose sur une approche multidimensionnelle intégrant des données
épidémiologiques, démographiques, climatiques et socioculturelles. Les donnees
relatives aux cas de méningite ont été recueillies dans la zone sanitaire Tanguiéta-
Matéri-Cobly auprés du personnel de santé. Ces informations, centralisées a
I’Hopital de Zone de Tanguiéta, couvrent la période 2004-2024 et incluent les cas
confirmés par examen du liquide céphalorachidien (LCR) selon les protocoles de
I’OMS, ainsi que les cas suspects identifiés par le personnel médical. Pour ces
derniers, le diagnostic repose sur une fievre supérieure ou égale a 38,5 °C associée
a une raideur de la nuque ou des signes cutanés chez les sujets de plus d’un an,
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tandis que chez les nourrissons, la suspicion s’appuie sur la fievre et le bombement
de la fontanelle.

Parallélement, des statistiques démographiques et données de projections obtenues
aupres de ’INStaD sur une séquence allant de 1979 a 2050 ont permis de calculer
les taux d’attaque et de déterminer 1’échantillon d’étude. L’analyse est complétée
par des données climatologiques (pluviométrie, températures, humidité relative,
vitesse du vent) issues de la station de Natitingou (Météo-Bénin) sur la période
1991-2024, ainsi que par des enquétes socio-anthropologiques visant a comprendre
les perceptions des populations locales quant a I’influence du climat sur la
propagation de la méningite.

Pour les investigations socio-anthropologiques, les cibles prises en compte
regroupent les personnes ressources rencontrées et interrogées lors des travaux de
terrain. Le groupe cible est composé des autorités administratives et locales, des
agents de structures déconcentrées de 1’Etat (agents de santé) et de la population a
la base. Le choix des personnes interviewees répond a certains critéres qui ne sont
pas cumulatifs. Les villages parcourus ont été déterminés en fonction de
I’importance des cas de méningite enregistrés au cours des vingt derniéres années.
Le processus de sélection des enquétés a repose sur une approche raisonnée afin de
garantir la pertinence des données recueillies. Ainsi, 1’étude a mobilisé des
personnes ressources issues des services étatiques et des ONG pour leur expertise,
tout en sollicitant un large éventail d’acteurs de santé, allant des médecins et
infirmiers aux agents communautaires qualifiés. Afin d’intégrer les dimensions
sociales et culturelles, les relais communautaires, les autorités religieuses, les
gueérisseurs et les chefs coutumiers ont également été interviewes. Le panel a été
complété par des responsables du ministere en charge du cadre de vie, des
partenaires techniques et financiers (PTF), ainsi que par la population directement
touchée par la maladie. Enfin, I’enquéte a ciblé des chefs de ménage agés de 30 a
50 ans et des résidents établis dans les communes de Tanguiéta, Matéri et Cobly
depuis au moins deux décennies ; ce critere de longévité et de maturité est essentiel
pour obtenir des témoignages historiques fiables sur 1’évolution de la méningite et
la pertinence des mesures de riposte locales.

La méthode d’échantillonnage probabiliste adoptée repose sur une approche
stratifiée a plusieurs degrés. Au premier degré, tous les arrondissements ont
constitué les strates et ont été retenus de fagon exhaustive afin de garantir la
représentativite. Au second degré et compte tenu de 1’étendue du territoire de
recherche, certains villages ont été retenus pour étre parcourus totalement et
d’autres partiellement en fonction des données a collecter. Les ménages ont
constitué les unités statistiques finales, avec le chef de ménage comme principal
répondant. La taille de 1I’échantillon a ét¢ déterminée par la formule de D. Schwartz
(1995,p.17) :n=2>-p - (1 —p)/d? avec n : taille de I’échantillon ; z : niveau de
confiance a 95 % (z = 1,96) ; d : marge d’erreur acceptée ; p : proportion des
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ménages confrontée au phénomene. En ’absence d’une donnée formelle sur la
proportion de ménages confrontée au phénomene, nous retenons p = 0,5. D’oun =
(1,96)2 - (0,5) - (0,5) / (0,05)? = 381. Ainsi, 381 ménages ont été enquétes, soit
environ 25 ménages en moyenne pour chacun des 15 arrondissements de la zone
sanitaire.

2.3. Méthode de traitement et d’analyse des résultats

2.3.1. Dépouillement des fiches d’enquétes

L’administration des questionnaires s’est effectuée a travers des entretiens
individuels a 1’aide de I’application Kobocollect. Apres la collecte, les données ont
été enregistrées dans le logiciel Excel avant d’étre soumises a des analyses
statistiques. Apres le dépouillement, des fiches d’enquétes et des guides d’entretien,
les données ont été traitées suivant diverses méthodes. Les données recueillies par
questionnaire ont été codifiées et nettoyées. Ensuite, ces informations recueillies
sont confrontées entre elles et avec la réalité du terrain. Le logiciel SPSS 17.0 a
permis de déterminer pour chaque question les proportions des répondants selon les
réponses données. Le traitement des données collectées ou générées a été fait a
I’aide des logiciels Excel et SPSS. Ces logiciels ont été utilisés pour agréger, dans
la mesure du possible, les données journalieres en données mensuelles, annuelles,
etc., et pour calculer les valeurs centrales et de dispersion (écart-type, moyenne
arithmétique) ainsi que pour réaliser les différents graphiques.

2.3.2. Méthodes d’analyse de la variation saisonniere

L’Indice d’ Anomalies Standardisées (Standardized Precipitation Index) a été utilisé
dans le traitement des données. L’IAS correspond a la transformation de la série
temporelle des précipitations en une distribution normale standardisée de moyenne
nulle et d’écart-type unitaire, également appelée z-distribution, distribution normale
ou distribution gaussienne. Les indices d’anomalies standardisées sont calculés en
utilisant la formule : IAS = (Xi — X) / X, ou Xi représente le cumul moyen annuel
des hauteurs de pluie pour ’année i ; X et oX représentent respectivement la
moyenne et 1’écart-type de la série considérée. Dans ce travail, les indices négatifs
ont été¢ déterminés par rapport a 1’indice pluviométrique de Lamb (S. K. Biaou El-
Hadj Adamou, 2024 : 47). Selon cet indice, une année est considérée comme
normale si son indice est compris entre —0,1 et +0,1. Elle est dite humide si son
indice est supérieur a 0,1 et séche lorsque son indice est inférieur a —0,1. Les
tendances calculées ont servi a confirmer les tendances séquentielles (a la hausse
ou a la baisse) mises en évidence par les moyennes mobiles et les ruptures, a
caractériser les années humides ou séches. De plus, une sécheresse sévit lorsque
I’indice est consécutivement négatif et que sa valeur atteint une intensité¢ de —1 ou
moins, et se termine lorsque 1’indice devient positif.

L’analyse de la variabilité des facteurs climatiques a été¢ mise en évidence par
les tendances d’évolution des températures maximales et minimales par une droite
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de régression de type utilisée par M. C. Dodo (2021 :48) :y=ax +b;ouyest la
valeur de la variable dont la tendance est recherchée ; a est obtenu par le calcul de
la pente, coefficient directeur de régression dont les signes positif (+) ou négatif (-)
expriment respectivement I’évolution croissante et décroissante dans le temps x ; et
b, une constante.

2.3.3. Méthodes d’analyse des corrélations entre ’incidence de la méningite et les
paramétres climatiques

Les corrélations entre 1’incidence de la méningite et les parametres climatiques ont
été determinées par le calcul du coefficient de corrélation de Pearson (r) sur
I’ensemble des valeurs moyennes mensuelles au cours de la période 2004-2024. Le
test de significativité du coefficient de corrélation (r) a été effectué au seuil de 5 %.
L’ensemble des statistiques est effectué¢ sous SPSS, version 17.0. L’analyse repose
sur des statistiques descriptives de base des différents caracteres statistiques
disponibles (fréquences des réponses pour les caracteres qualitatifs ; moyennes :
hauteurs de pluies moyennes mensuelles, températures moyennes mensuelles,
humidité relative, vitesse de vent). La recherche de liens statistiques entre
parameétres climatiques et cas de méningite est effectuée par le calcul de coefficient
de corrélation linéaire (r) de Pearson montrant 1’intensité et le sens de la relation.

Pour mettre en évidence une relation entre 1’incidence de la méningite et les
données climatiques, une analyse économétrique a été effectuée. A cet effet, les
données administratives ont été organisees en données panélisees et utilisées pour
la mise en évidence. Dans le cadre de cette étude, les panels statiques ont été utilises
pour mettre en évidence 1’effet des variations saisonniéres sur 1’évolution des cas
de méningite dans la ZS TMC. Le modele se présente comme suit :

Ln Nbcas;; = a; + BLnTMax;; + yLnTMin;; + LnHMax;; + 6LnHMin;,
+ JdLnVMax;; + tlnVMin;; + uLnPluie;; + €;;

i=1,2,3ett=2013,..,2023
Le logarithme népérien est appliqué aux variables pour assurer la linéarité entre
les variables et améliorer 1’interprétation des résultats. Dans ce modéle, il existe

sept (07) régresseurs en dehors du terme constant. L’approche méthodologique

adoptée a permis d’obtenir les résultats suivants.

3. Résultats

Les sections suivantes présentent les principaux résultats obtenus a 1’issue de cette
recherche.
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3.1. Variation mensuelle et interannuelle des paramétres climatiques dans la zone
sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly

3.1.1. Evolution mensuelle de la pluviométrie
La figure 2 présente le régime pluviométrique du secteur de recherche.

Figure n° 2 : Régime pluviométrique du secteur de recherche entre 1991 et 2024
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Source : Météo-Bénin, mai 2025.

L’analyse de la figure 2 montre que la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly
connait en moyenne deux séquences saisonnieres : une grande saison séche et une
grande saison pluvieuse. La saison séche dure environ six (6) mois (mi-octobre —
mi-avril) et la saison pluvieuse dure aussi un peu plus de six (6) mois. La saison
seche est un facteur environnemental qui contribue significativement a
I’accroissement de la vulnérabilité des populations a la méningite. En effet, durant
la saison séche et particuliérement avec les vents secs et froids de I’harmattan, I’air
est tres peu humide (88 % des personnes interrogées). Cela provoque un
assechement des muqueuses nasales et pharyngées qui constituent une barriere de
défense naturelle contre les agents pathogenes, y compris les méningocoques.
Lorsque ces muqueuses sont desséchées et potentiellement irritées par la poussiere,
elles deviennent plus vulnérables a la colonisation par les bactéries. De plus, 1’air
sec favorise la survie et la dispersion des gouttelettes respiratoires contenant les
bactéries. La faible humidit¢ de 1’air pendant la saison séche favorise la
transmission des bactéries responsables de la méningite. Les particules de poussiére
en suspension dans I’air servent de support aux bactéries, facilitant leur propagation
au sein de la population.

3.1.2. Extrémes pluviométriques

Les indices pluviométriques sur la période 1991-2024 ont permis d'identifier les
extrémes pluviométriques dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly (figure 3).
Le calcul de ces indices, fondé sur I'écart standardisé des cumuls annuels par rapport
a la moyenne climatologique de référence, permet de distinguer les années humides
des années séches selon la classification de Lamb. Cette approche met en évidence
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I'amplitude de la variabilité interannuelle et révéle les phases de déficit
pluviométrique persistant qui caractérisent le régime climatique de la région depuis
les sécheresses sahéliennes des décennies 1970-1980.

Figure n° 3 : Indices pluviométriques de la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly
entre 1991 et 2024
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Source : Météo-Bénin, 2025.

La variation saisonniere dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly se traduit
par des évenements climatiques extrémes qui sont de plus en plus fréquents. Elle
concerne plus les mois de déficit ou exces pluviométrique. La figure 3 présente les
indices pluviométriques de la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly. L’analyse de
la figure 3 montre que les hauteurs pluviométriques ont connu de grandes
fluctuations. Les indices sont compris entre —1,53 et 2,04 sur la période 1991-2024.
De plus, 37,15 % des années pluviométriques sont humides contre 62,85 %
d’années seéches. Dans le méme contexte de fortes occurrences d’années
déficitaires, il survient des années trés seches plus récentes entre 2010 et 2024. La
tendance générale des précipitations tend vers la baisse dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly. La figure 4 présente 1’évolution de la longueur de la
saison pluvieuse dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly entre 1991 et 2024.

Figure n° 4 : Evolution de la longueur de la saison pluvieuse dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly entre 1991 et 2024

60

y =-0.0066x + 80,437
R2=10.0201

Nombre de jours de pluies
-
[=]

20

e e B L B < B e =R B B
ﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁ Aol ol

cocoooococooC
[ B S I I o o o B B B B B o I o

Années

Source : Météo-Bénin, 2025.
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La figure 4 présente 1’évolution du nombre de jours de pluies dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly entre 1991 et 2024. 1l ressort de cette figure que la période
allant de 1991 a 2024 est marquée par une diminution de la longueur de la saison
pluvieuse. L’évolution du nombre de jours de pluie est en baisse de plus 15 %. Par
conséquent, cette situation se traduit par des séquences séches qui auraient des
conséquences sur la variation saisonniere. En effet, la diminution du nombre de
jours de pluie altere la variation saisonniére en rendant les saisons plus extrémes et
moins prévisibles. La saison des pluies devient plus seche en termes de fréquence
des précipitations, tandis que la saison séche voit ses caractéristiques d’aridité et de
chaleur s’intensifier et se prolonger. Ainsi, la diminution du nombre de jours de
pluie pourrait avoir un impact profond et souvent néfaste sur la population. Si la
saison seche est anormalement longue ou si les pluies sont retardées et peu
abondantes au début de la saison pluvieuse, les conditions propices a la méningite
(sécheresse, poussiéres) persistent plus longtemps, prolongeant la période a risque
épidémique.

3.1.3. Occurrence des séquences seches dans la saison des pluies de la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly

Le contexte climatique actuel est marqué par des séquences séches qui entachent la
saison pluvieuse. Cette derniére dure environ six (6) mois (mi-avril — mi-octobre).
La figure 5 présente les fréquences moyennes mensuelles des séquences séches
dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly.

Figure n° 5 : Fréguences moyennes mensuelles des séquences séches sur la période
1991-2024 dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly
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Source : Météo-Bénin, 2025.

La figure 5 présente 1’occurrence des s€quences seches dans la saison des pluies
dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly. En effet, le contexte climatique
actuel est marqué par des séquences séches qui entachent la saison pluvieuse. Cette
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derniere dure environ six (6) mois (mi-avril — mi-octobre). La figure montre que le
secteur de recherche est caractérisé par des séquences seches dans les mois de mai
(81 %), juin (87 %), juillet (26 %), aodt (27 %), septembre (68 %) et octobre (79
%). Ces séquences séches sont dominantes dans les mois de mai, juin et octobre. La
variabilité des séquences seches, pendant les mois les plus pluvieux (mai, juin,
juillet, septembre et octobre) permet d’observer les poches de sécheresse. Ainsi, il
est constaté dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly des poches de
sécheresse tres importantes. En effet, la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly a
été affaiblie par une sécheresse persistante et subit de plein fouet les variations des
parametres climatiques depuis une trentaine d’années. La période seéche a été
particulierement longue et continue. Si une séquence seche survient pendant la
saison pluvieuse (notamment au début ou a la fin), elle entraine une remise en
suspension des poussicres fines dans 1’atmosphére. Ces poussieres irritent les voies
respiratoires supérieures, rendant les muqueuses plus vulnérables a la colonisation
par le méningocoque et facilitant la transmission aérienne de la bactérie. Les
séquences seches s’accompagnent généralement d’une diminution de ’humidité
relative de I’air. Une séquence seche signifie souvent une période de fort
ensoleillement et de températures élevées. Ces conditions peuvent favoriser la
persistance de I’agent pathogene dans I’environnement et affaiblissent les défenses
immunitaires des individus exposés au stress thermique.

3.1.4. Tendances thermométriques dans la zone sanitaire Tanguiéta-Mateéri-Cobly

Les températures (minimale et maximale) ont connu une variation sur la période de
1991 a 2024. Les valeurs moyennes annuelles des températures permettent
d’analyser la tendance a la baisse ou a la hausse des températures. La figure 6
présente la variation interannuelle des températures (minimale et maximale) de
1991 a 2024.

Figure n° 6 : Evolution des températures dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-
Cobly entre 1991 et 2024
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Source : Météo-Bénin, 2025.

L’analyse des tendances thermométriques dans la zone sanitaire Tanguiéta-Materi-
Cobly montre que les températures (minimale et maximale) ont connu une variation
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sur la série 1991-2024. L’examen de la figure 6 montre que les températures
minimales et maximales ont évolué durant la période 1991-2024. En effet, la
température minimale moyenne entre 1991 et 2024 est de 30,02 °C. Les écarts des
températures minimales a la moyenne varient entre —0,84 °C et +0,88 °C. Quant
aux températures maximales, la moyenne annuelle est de 32,82 °C avec des écarts
oscillant entre —1,48 °C en 1993 et +1,05 °C en 2004. La variation des températures
minimale et maximale indique une tendance soutenue au réchauffement du climat.
La variabilité annuelle accrue se traduit souvent par des vagues de chaleur plus
fréquentes, plus longues et plus intenses pendant la saison chaude. L’absence de
couverture nuageuse permet davantage au rayonnement solaire d’atteindre la
surface de la Terre, entrainant des températures diurnes plus élevées. Les
températures élevées surtout lorsqu’elles sont associées a une faible humidité
asséchent les muqueuses du nez et de la gorge (75 % des personnes interviewées).
Cet asséchement irrite les voies respiratoires et les rend plus vulnérables a la
méningite.

3.1.5. Evolution mensuelle de I’humidité relative

La figure 7 présente 1’humidité relative moyenne dans la zone sanitaire Tanguiéta-
Matéri-Cobly.

Figure n° 7 : Humidité relative moyenne dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly
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Source : Météo-Bénin, 2025.

La figure 7 révele que ’humidité relative moyenne varie entre 29 % et 87 % dans
le secteur de recherche. L humidité relative de I’air est faible entre décembre et
janvier (moins de 50 %). Mais, au cours de la saison pluvieuse, c’est le phénomene
contraire qui s’observe surtout entre juillet et octobre ou I’humidité va jusqu’a 87
%. Ceci s’explique par la température moyenne au cours de cette saison pluvieuse.
Durant la saison séche et particulierement avec les vents secs et froids de
I’harmattan, I’air est tres peu humide (88 % des personnes interrogees). Cela
provoque un asséchement des muqueuses nasales et pharyngées qui constituent une
barriere de défense naturelle contre les agents pathogenes, y compris les
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méningocoques. Lorsque ces muqueuses sont desséchées et potentiellement irritées
par la poussiere, elles deviennent plus vulnérables a la colonisation par les bactéries.
La faible humidité de 1’air pendant la saison séche favorise la transmission des
bactéries responsables de la méningite. Les particules de poussiére en suspension
dans I’air servent de support aux bactéries, facilitant leur propagation au sein de la
population.

3.1.6. Evolution de la vitesse du vent

La figure 8 présente la vitesse du vent moyenne mensuelle dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly.

Figure n° 8 : Vitesse du vent dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly
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Source : Météo-Bénin, 2025.

Le régime des vents est assez différencié suivant la latitude. Les deux types de vents
dominants dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly sont la mousson
continentale et I’harmattan. L’examen de la figure 8 montre que la vitesse du vent
varie de 2,49 m/s en novembre a 7,48 m/s en ao(t. La mousson continentale souffle
d’avril a octobre dans la direction sud-ouest, avec une vitesse moyenne de 5,93 m/s
(Météo-Bénin, 2024, p. 10). Pendant la saison séche, ’harmattan, vent chaud et sec,
souffle du Nord-Est. II est responsable de la baisse brutale de I’humidité relative
(Hr) a compter du mois de novembre. L’harmattan souffle de novembre & mars
suivant une direction nord-est, avec une vitesse moyenne de 2,84 m/s. Il est I’'un
des facteurs principaux d’asséchement des points d’eau. Il augmente également le
déficit hygrométrique de I’air et accentue les conditions d’aridité de la saison séche
(P. D. Kombienou, 2016 : 26). L’air sec et la poussiere irritent et assechent les
muqueuses respiratoires (nez et gorge). Cela rend les voies respiratoires plus
vulnérables a la colonisation par les bactéries responsables de la méningite et
facilite leur pénétration dans 1’organisme. Les vents transportent de grandes
quantités de poussiéres minérales (aérosols) provenant des déserts. Les pics de
méningite sont souvent précédés par des pics de poussiere.
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3.2. Variation saisonniére et évolution mensuelle de la méningite dans la zone
sanitaire

La figure 9 présente I’évolution des hauteurs de pluies mensuelles et les cas de
méningite sur la période 2004-2024.

Figure n° 9 : Pluies mensuelles et méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-
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Source : Enquétes de terrain, mai 2025.

Il ressort de la figure 9 que les cas de méningite ont été enregistres pendant les mois
de faibles pluies que sont octobre, novembre, janvier, février et mars avec un pic en
mars. Les cas de meningite sont moindres dans les mois de juin, juillet et aolt
(saison pluvieuse) avec une faible prévalence en septembre dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly. Moins il y a de pluies (saison seche et harmattan), plus le
risque de méningite est élevé. Plus il y a de pluies (saison des pluies), plus le risque
de méningite est faible. Ainsi, la période la plus favorable a 1’apparition des cas de
méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly est la saison seche
(novembre a mai), avec un pic généralement observé entre mars et mai. L’absence
de pluie est synonyme de trés faible humidité de 1’air. La période est caractérisée
par la chaleur intense, 1’air sec, la poussiére transportée par 1’harmattan, et des
facteurs socio-démographiques qui favorisent la transmission. Les cas de meningite
observés pendant la saison pluvieuse sont dus aux séquences seches et chaudes qui
se produisent au début ou au milieu de la saison pluvieuse, occasionnant les
conditions propices a la méningite (y compris les températures élevées). La figure
10 présente 1’évolution de la température maximale et des cas de méningite dans la
zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly.
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Figure n° 10 : Température maximale et méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-
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Source : Enquétes de terrain, mai 2025.

L’analyse de la figure 10 montre que plus les températures maximales sont élevées,
plus le nombre de cas de méningite est important. Les cas de méningite a
méningocoque surviennent principalement pendant la saison séche chaude (de
décembre a mai), avec des pics souvent observés entre mars et avril, lorsque les
températures atteignent leurs maximums mensuels. Les journées sont trés chaudes,
surtout de mars a mai, avec des températures dépassant fréquemment les 39-40 °C.
La forte chaleur est également un facteur aggravant. La figure 11 présente
I’évolution de I’humidité relative et des cas de méningite dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly.

Figure n° 11 : Humidité relative et méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-
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Source : Enquétes de terrain, mai 2025.

Il ressort de la figure 11 que I’évolution de I’humidité relative et les cas de
méningite n’ont pas le méme rythme. De mai a octobre (saison pluvieuse), lorsque
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I’humidité relative s’accroit, les cas de méningite baissent. Tandis que de novembre
a avril (saison seche), le nombre de cas de meningite augmente dans la zone
sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly, lorsque 1’humidité relative est basse. L’air tres
sec (faible HR) que I’on trouve pendant la saison séche et sous I’influence de
I’harmattan a un fort pouvoir desséchant. Il entraine un assechement et une irritation
des muqueuses du nez et de la gorge (pharynx et rhinopharynx). Ces muqueuses
seches et irritées perdent leur intégrité et leur capacité a piéger et a éliminer
efficacement les agents pathogenes. Elles deviennent alors plus vulnérables a la
colonisation par le méningocoque. La figure 12 présente 1’évolution de la vitesse
du vent et des cas de méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly sur
la période 2004-2024.

Figure n° 12 : Vitesse du vent et méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-
Cobly sur la période 2004-2024
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Source : Enquétes de terrain, mai 2025.

L’examen de la figure 12 montre que les vitesses du vent sont plus élevées dans la
période allant d’avril a octobre que celles enregistrées de novembre a mars (période
de forte chaleur). Cette situation explique la baisse des cas de méningite entre avril
et octobre. Par contre, il est observé de novembre & mars (période de forte chaleur)
une augmentation du nombre de cas de méningite. Cette période est marquée par
une faible humidité relative, favorable aux méningites. Le vent sec, notamment
I’harmattan, est le principal moteur du transport des poussiéres fines et du sable
depuis le Sahara vers les pays de la ceinture de la méningite. Ces poussiéres sont
tres irritantes pour les voies respiratoires. La poussiere peut également servir de
support pour les bactéries en suspension, prolongeant potentiellement leur durée de
vie dans I’air. Le méningocoque se transmet par les gouttelettes respiratoires. Avec
un air sec, les gouttelettes s’évaporent rapidement pour former des noyaux de
gouttelettes plus petits, qui sont encore plus facilement transportables par le vent
sur de plus longues distances.
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3.3. Corrélation et régression entre variation saisonniére et évolution mensuelle
de la méningite dans la zone sanitaire

3.3.1. Corrélation entre les paramétres climatiques et méningite

Le degré du lien entre chacun des parametres climatiques et les cas de méningite a
été apprécié par le test de corrélation de Pearson et la régression linéaire des
parameétres climatiques. Le tableau 1 résume les résultats de 1’analyse statistique
validés a I’aide du test de Pearson.

Tableau n° 1 : Résultats de ’analyse statistique validés a ’aide du test de Pearson

MoyCas MoyPluie Moy Tmax HumiMoy VVMoy
MoyCas 1,0000
MoyPluie -0,4369 1,0000
Moy Tmax 0,8347* -0,5894* 1,0000
HumiMoy -0,4224 0,8378* -0,5204 1,0000
VVMoy -0,4071 0,9654* -0,5878* 0,8880* 1,0000

Source : Météo-Bénin et enquétes de terrain, mai 2025.

Il ressort du tableau 1 DI’existence d’une moyenne corrélation négative et non
significative entre le nombre de cas de meningite et la pluviométrie. Ainsi, en
période de forte pluie, il est observé une réduction du nombre de cas, ou vice versa.
La corrélation entre les pluies et la méningite est inverse dans la zone sanitaire
Tanguiéta-Matéri-Cobly. Moins il y a de pluies (saison séche et harmattan), plus le
risque de méningite est élevé. Plus il y a de pluies (saison des pluies), plus le risque
de méningite est faible. La forte corrélation positive et significative (5 %) entre le
nombre de cas de méningite et la température indique qu’en période de forte
température, il est observé une augmentation du nombre de cas. Autrement dit, plus
les températures sont élevées, plus le nombre de cas de méningite est important.
Cette corrélation est particulierement évidente pendant la saison seche, qui est aussi
la saison la plus chaude de I’année. Les températures élevées ne sont genéralement
pas le seul facteur climatique en jeu, mais elles agissent en synergie avec d’autres
¢léments de la saison seche. L’air chaud a une capacité accrue a retenir la vapeur
d’eau, et en I’absence de précipitations, I’humidité relative chute considérablement.
L’harmattan, vent sec et chaud, amplifie les effets de la chaleur et de la sécheresse.
La chaleur intense et la sécheresse favorisent le soulévement et la persistance des
particules de poussiere dans 1’air.

Il existe une moyenne corrélation négative et non significative entre le nombre de
cas et I’humidité relative moyenne. Ainsi, en période de forte humidité moyenne, il
est observé une réduction du nombre de cas, ou vice versa. Plus I’humidité relative
est basse (air sec), plus le nombre de cas de méningite est élevé. Plus I’humidité
relative est élevée (air humide), plus le nombre de cas de méningite est faible. Cette
relation explique en grande partie la saisonnalité marquée de la méningite, qui
culmine pendant les mois les plus secs de I’année.
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3.3.2. Analyse de la régression des données de panel
Les résultats issus de la régression des données de panel sont les suivants :

Ln NbCas = —20,78595 + 4,538283 LnTmax** + 0,2499058 LnTmin —
0,3762152 LnHmax* + 2,310958 LnHmin — 0,076964 LnPluie** + 0,1198886
LnVMax + 0,0051422 LnVMin

Au regard des résultats de I’estimation, il apparait clairement que certaines
variables explicatives retenues ont des effets significatifs sur I’incidence (nouveaux
cas) de méningite dans la ZS TMC. Les variables telles que la température
maximale (4,538283*%*), I’humidité maximale (—0,3762152**) et la pluviométrie
(—0,076964*) paraissent plus déterminantes dans 1’explication de la survenance de
la maladie dans la zone sanitaire TMC. Toutefois, d’autres facteurs cultuels et
culturels (type de relief, hydrographie, pédologie, démographie, précarité,
conditions socio-économiques, etc.) pourraient expliquer aussi la propagation de la
méningite dans la ZS TMC.

3.3.2.1. Effet de la température sur la survenance de la méningite

Le coefficient indiquant 1’effet de la température maximale sur la survenance de la
méningite est significatif. Ainsi, la température maximale a des conséquences sur
la survenance de la méningite dans les communes de la ZS TMC. En effet, lorsque
la température maximale en pourcentage s’accroit de 1 %, le nombre de cas de
méningite s’accroit de 4,53 %. Ces différents résultats confirment la thése selon
laquelle la température favorise la survenance de la méningite. Cette relation est
veérifiée également par la significativité du coefficient de corrélation linéaire entre
la variable cas de méningite (NbCas) et la température maximale (Tmax). Par
ailleurs, il faut noter que la température minimale n’a pas d’effet significatif sur la
survenance de la maladie.

3.3.2.2. Effet de ’humidité sur la survenance de la méningite

L’¢lasticité obtenue apres estimation du modele montre que I’humidité relative
maximale contribue négativement et significativement a la survenance des cas de
méningite dans la ZS TMC. En effet, une augmentation d’un point (pourcentage)
de I’humidité maximale induirait une réduction de la survenance de la méningite de
—-0,3762152 %. A Vinstar de la température, la matrice de corrélation linéaire
montre une corrélation effective et significative entre le nombre de cas de méningite
(NbCas) et I’humidit¢ maximale (Hmax). L’humidit¢é minimale n’est pas
significative méme au seuil de 10 %, donc sans effet sur la survenance de la
méningite.
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3.3.2.3. Effet de la pluviométrie sur la survenance de la méningite

La pluviométrie, bien qu’étant significative, influence négativement la survenance
de la méningite dans la ZS TMC. En effet, une hausse de 1 % de la pluviométrie
provoquerait une réduction de la survenance de la méningite de I’ordre de
—0,076964 %.

4. Discussion

La présente recherche se veut une contribution a 1’é¢tude du rythme climatique et
I’incidence de la méningite dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly (Bénin).

Dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly, les hauteurs pluviométriques ont
connu de grandes fluctuations. Les indices sont compris entre —1,53 et 2,04 sur la
période 1991-2024. De plus, 37,15 % des années pluviométriques sont humides
contre 62,85 % d’années seches. Dans le méme contexte de fortes occurrences
d’années déficitaires, il survient des années tres seches plus récentes entre 2010 et
2024. La tendance générale des précipitations tend vers la baisse dans la zone
sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly. De plus, les températures minimales et
maximales ont évolué durant la période 1991-2024. La température minimale
moyenne entre 1991 et 2024 est de 30,02 °C. La zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-
Cobly est caractérisée par des séquences seches dans les mois de mai (81 %), juin
(87 %), juillet (26 %), aolt (27 %), septembre (68 %) et octobre (79 %). Ces
séquences seéches sont dominantes dans les mois de mai, juin et octobre. La
variabilité des séquences séches, pendant les mois les plus pluvieux (mai, juin,
juillet, septembre et octobre) permet d’observer les poches de sécheresse. La saison
séche est la période la plus critique pour la survenance des épidémies de méningite.
Ces résultats corroborent ceux de L. Codjia et al. (2010 : 8) et P. Aubry (2024 : 7)
qui ont montré que les facteurs d’infection les plus fréquemment étudiés sont les
facteurs environnementaux et climatiques, notamment I’importance des conditions
climatiques en octobre-novembre sur I’ampleur des épidémies ayant lieu quelques
mois plus tard, le lien entre la date du maximum de I’hiver, en moyenne en février
correspondant au maximum de circulation d’harmattan dans la région et la date de
démarrage des épidémies, et I’impact des poussieres sur le démarrage et le
développement des méningites.

Dans la zone sanitaire Tanguiéta-Matéri-Cobly, les températures élevées,
combinées a la sécheresse, augmentent le stress thermique sur les populations et
contribuent a Dl’irritation des voies respiratoires. La chaleur intense contribue a
dessécher les sols, rendant les particules de poussiere plus légeres et plus faciles a
étre soulevées et transportées par le vent. Ces poussieres, chargées d’allergénes et
de micro-organismes, irritent davantage les voies respiratoires déja fragilisées par
la chaleur et la sécheresse, augmentant la vulnérabilité a I’infection. Ces résultats
rejoignent ceux de F. Dovonou Mehinto et al. (2020 : 550), C. Mensah et al. (2025
: 619) et I. D. Dely et al. (2025 : 575) qui ont montré que la forte évaporation
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consécutivement aux températures élevées et a la siccité de 1’air occasionne la
dénudation des sols, les rend propices a libérer des particules de différentes
dimensions qui sont mobilisées par le vent, surtout en temps d’harmattan. Celles-Ci
entrainent des irritations des muqueuses rhinopharyngées favorables aux épidémies
de méningite.

De 1994 a 2024, I’évolution des températures maximales montre des tendances
contrastées avant et apres les périodes de rupture, influencant a la fois les saisons
des pluies et les épisodes de sécheresse. Ces tendances, marquées par des ruptures
en 2005 et 2011, montrent une évolution dynamique du climat, mettant en évidence
une alternance entre refroidissement, stagnation et réchauffement progressif. Ces
changements influencent également la fréquence, I’intensité et la durée des vagues
de chaleur. Ainsi, I’augmentation des températures maximales semble favoriser
I’augmentation du nombre de vagues de chaleur, soulignant un lien important entre
ces deux phénomenes climatiques. Pour K. S. Diobo (2025 : 580), I’installation de
I’harmattan (vent chargé d’aérosols venant du Sahara) de novembre a février est
suivie par la déflation des sols et le soulevement des poussieres a partir de février.
Les aérosols soulevés par les tourbillons peuvent affecter I’appareil respiratoire des
personnes qui les inhalent.

Dans le secteur de recherche, la méningite a connu une évolution en dent de scie
dans la commune de Tanguiéta sur certaines périodes. Elle est passée de 44 cas en
2004 a 65 cas en 2024 avec un pic de 328 cas en 2016. Le taux de progression est
d’environ 48 % sur la période 2004-2024. Selon 69 % des personnes retenues pour
I’enquéte, la commune de Tanguiéta est située dans la « ceinture de la méningite »
et subit plus I’influence des fortes températures et de I’harmattan, un vent sec et
poussiéreux qui irrite les muqueuses respiratoires, favorisant la pénétration des
bactéries. Ces résultats sont similaires a ceux du MS (2024 : 15) qui ont indiqué
que 296 cas et 23 déceés dus a la méningite ont été¢ enregistrés de la 1¢° semaine
épidémiologique a la 36¢ semaine épidémiologique de 2021. Sur les 296 cas, 142
ont été confirmés avec une prédominance du Neisseria meningitidis C (43,6 %)
responsable de I’épidémie. Les enfants de 5 a 14 ans (35,8 %) étaient les plus
représentés. La tranche d’age de 5 a 14 ans a enregistré la 1étalité la plus ¢élevée,
12,3 %. Pour A. D. Chabi et S. H. Totin Vodounon (2025 : 563), le temps de chaleur
est percu comme le plus désagréable psychologiquement pour environ 50 % des
populations du fait de la prévalence des maladies liées a la chaleur (méningite,
céphalées, syncopes, fatigue, bourbouilles...). La chaleur réduit 1’efficacité dans
I’exécution des taches, contraint a dormir hors habitation ou a créer des
microclimats artificiels au moyen des systémes de convection forcée (ventilateurs).

Afin de consolider les constats préalablement obtenus, la présente étude appelle une
analyse par régression des données de panels pour expliquer la dynamique
épidémiologique de la méningite en lien avec les variables climatiques dans la ZS
TMC. En effet, les résultats obtenus montrent que la température maximale exerce
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un effet positif et significatif sur la survenance de la méningite, tandis que
I’humidité relative maximale et la pluviométrie ont chacune un effet négatif et
significatif sur la survenance de la méningite, contribuant ainsi a la réduction de
I’incidence des cas dans la ZS.

Conclusion

Au terme de cette étude, il faut retenir principalement que la ZS TMC connait en
moyenne une grande saison séche et une grande saison pluvieuse. L’exposition du
territoire a des températures extrémes constitue le principal moteur de I’apparition
des foyers de méningite. Une corrélation statistique rigoureuse, appuyée par le test
de Pearson et un modeéle de régression sur données de panel, confirme un couplage
positif entre 1’¢lévation des températures maximales et 1’augmentation de
I’incidence de la maladie. Par contre, un phénoméne de découplage est observé
durant les périodes de forte pluviométrie et de saturation hygrométrique, confirmant
que I’humidité agit comme un facteur limitant I’apparition de nouveaux cas de
méningite. Cette réalité scientifique est d’ailleurs corroborée par les perceptions
endogenes des populations locales, qui identifient les épisodes de fortes chaleurs
comme la cause environnementale majeure de la pathologie. Si la corrélation entre
chaleur et méningite est désormais établie, il importe de poursuivre les analyses tout
en séquencant la grande saison seche en de sous-saisons en vue d’apprécier le
moment le plus favorable pour 1’apparition de plus de cas de méningite. Cette
approche est indispensable pour transformer ces données scientifiques en un
systeme d’alerte précoce et de prévention véritablement robuste.
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