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Résumé

Transform Nutrition West Africa est un projet régional d’appui a une action efficace, en termes
d’élaboration de politiques et programmes, sur la nutrition, par la collecte de données probantes,
la synthése et la mobilisation.

La présente note technique fournit des informations méthodologiques détaillées sur le rapide
examen des études consacrées a la nutrition de I'adolescent dans la région de I'Afrique de
I'Ouest. Les conclusions sont présentées par le biais d’'une note factuelle, d’'une affiche, d’'une
communication et d’un blog et peuvent également étre consultées sur une feuille Excel.

Objectif

Ce rapide examen visait a identifier et a répertorier les données produites (de 1999 a 2019) par
la recherche sur la nutrition des adolescents (agés de 10—19 ans) en Afrique de I'Ouest. L’étude
avait pour objectif d’'informer I'Organisation ouest-africaine de la santé et les autres décideurs
d’Afrique de I'Ouest a I'effet de soutenir I'élaboration des politiques et programmes définis au
profit des adolescents d’Afrique de I'Ouest.

Méthodologie

1. Question de recherche et cadre PECOS
Questions de recherche

Quelles sont les données de la recherche disponibles au cours des 20 dernieres années (1999-
2019) sur la nutrition de I'adolescent (10-19 ans) en Afrique de I'Ouest?


https://westafrica.transformnutrition.org/

Cadre du PECOS

Nous avons utilisé le cadre PECOS (population, intervention/exposition, comparaison, cadre)
pour traduire les questions de recherche et constituer une syntaxe de la recherche.

Définition de 'adolescence

La définition de I'adolescence par I'Organisation mondiale de la santé (période comprise entre
10 et 19 ans) a été retenue (https://www.who.int/maternal_child_adolescent/adolescence/en/),
pour toute I'étude.

Boite 1: Définitions de I'adolescence et du jeune adulte

Enfant: Défini par la Convention sur les droits de I'enfant (1989) comme une personne de moins
del8 ans, sauf si la majorité (c'est-a-dire le seuil Iégal de I'age adulte) est atteinte plus t6t dans
un pays particulier.

Adolescence: Historiquement défini par 'OMS comme la période comprise entre 10 et 19 ans. I
est dérivé du latin adolescere-- le participe présent adolescent signifie grandir, tandis que le par-
ticipe passé adultus signifie Adultes.

Jeunesse: Les Nations unies définissent les jeunes comme des personnes agées de 15 a 24 ans,
une définition élaborée dans la perspective de I'Année internationale de la jeunesse en 1985.

Adolescents: Se référe aux personnes ageées de 13 a 19 ans. Ce terme a été utilisé pour la
premiére fois aux Etats-Unis dans les années 1920 et s'est répandu dans la culture populaire
aprés la Seconde Guerre mondiale.

Les jeunes; Un terme moins formellement défini qui se référe généralement aux personnes
agées de 10 a 24 ans, tout comme le terme composite "adolescents et jeunes adultes". Lorsque
les données sont communiquées, la tranche d'age de 10 a 24 ans est de plus en plus divisée en
trois catégories :10-14 ans (début de I'adolescence) ;15-19 ans (fin de l'adolescence) 20-24 ans
(jeune adulte) pour examiner de maniére appropriée I'ampleur des changements de santé qui se
produisent au cours de ces années.

L'age adulte: L'age auquel les enfants et les adolescents acquiérent des droits et des re-
sponsabilités juridiques varie.18 ans est I'age légal de la majorité dans de nhombreux pays, mais
pas de facon universelle. Méme en droit, il n‘existe pas de définition unifiée de I'age adulte - a la
place, les lois définissent I'age adulte a différents ages selon Il'activité en question.

Source: Sawyer SM, Afi fi RA, Bearinger LH, Blakemore SJ, Dick B, Ezeh AC, Patton GC. Adolescence: a founda-
tion for future health. Lancet, 2012;379: 1630—40



Tableau 1: Cadre PECOS

Population Population des adolescents (10-19 ans)

Intervention/Exposition Etudes rendant compte de la prévalence, des moteurs, programmes et politiques

Comparaison S/IO

Résultats Toute conséquence liée a la nutrition (ex. : sous-alimentation, suralimentation, maladies non transmissibles

liées a I'alimentation, carence en micronutriments)

Cadre Afrique de I'Ouest (région et pays individuels)
Période Etudes publiées 1999-2019

Type d’étude Tout concept d’étude (révisée par les pairs)
Langue Anglais, francais

2. Stratégie de recherche et sélection

Pour cette rapide étude de la documentation, nous avons utilisé une stratégie de recherche
systématique dans la base de données bibliographigue MEDLINE (https:/pub-
med.ncbi.nim.nih.gov/) exclusivement. La syntaxe de la recherche fait 'objet du Tableau 2. En
résumé, nous avons utilisé une combinaison d’expressions relatives a la Population (adoles-
cents), aux Résultats (tout résultat de la nutrition) et au Cadre (Afrique de I'Ouest). La recherche
a été effectuée le 13 aolt 2019. Les titres et résumés ont été vérifiés a la lumiere des critéres
d’éligibilité déja définis (Tableau 3). Pour que les études soient intégrées dans ce rapide exa-
men, elles devaient : rendre compte des recherches primaires menées en Afrique de I'Ouest,
rendre compte des résultats de la nutrition dans la population des adolescents, étre publiées
dans une revue dotée d’'un comité de lecture et étre rédigées en anglais et frangais. La recher-
che a produit 2728 études, dont 154 remplissaient les critéres permettant leur insertion. Les
études non retenues l'avaient notamment été pour les raisons suivantes : tranche d’age des
adolescents non précisée, résultats de la nutrition non précisés, non focalisation sur la région
de I'Afrique de I'Ouest, pas d’informations sur les populations animales ou absence d’études
spécifiques sur les maladies (plus de détails a la Figure 1).

Tableau 2: Résultats de la recherche MEDLINE - 13 ao(it 2019

Ne 1 adolescents OU « adolescence » OU jeune OU « jeune per- 2479895 Termes adolescents
sonne » OU « jeunes » OU « jeune adulte » OU teenager (Population)
OU éléves OU en age scolaire OU « jeunes femmes » OU
« jeune homme » OU « jeune femme » OU « jeunes
hommes » OU « écoliére » OU « écolier *»

N° 2 « Afrigue occidentale » [Mesh] 61395




N° 3 « Afrique de I'Ouest* » OU Bénin OU Beninese OU Béninois
OU « Burkina Faso » OU Burkinabé OU « Cap-Vert » OU
« Cabo Verde » OU « Cap-verdien » OU « Cote d’lvoire »

277572 MESH Afrique de
'Ouest et termes en

texte libre

OU « Ivory Coast » OU Ivorien OU Gambie OU Gambien OU
Ghana OU Ghanéen OU Guinée OU Guinea OU Guinéen
OU « Guinée-Bissau » OU “Guinea-Bissau » OU Liberia OU
Libérien OU Mali OU Malien OU Niger OU Nigérien OU Nige-
ria OU Nigérian OU Sénégal OU Sénégalais OU « Sierra
Leone » OU « Sierra Léonais » OU Togo OU Togolais

N° 4 N°2 OU 3

N° 5 nutrition OU diététique OU obése OU malnutrition OU

279572 Termes AO

(Cadre)

2171907

« troubles nutritionnels » OU anthropométrie OU poids insuf-
fisant OU « indice de masse corporelle » OU IMC OU « non-
transmissible » OU « non transmissible » OU MNT OU hy-
pertension OU « pression sanguine élevée » OU « maladie
cardiovasculaire »

N° 6 « Diététique, alimentation et nutrition » [MeSH]

N° 7 N°5 OU 6

N° 8 N°1ETN°4ET7

N° 9 + filtre sur la langue anglais et francais

N° 10

+ filtre sur 'année 01/01/1999-13/08/2019

1035929

2644715 Tous les termes de la

nutrition
(Résultat)

4005
3961

Nombre final a véri-
fier

2728

Tableau 3: Criteres d’éligibilité

PECOS

Population

Intervention/Exposi-
tion

Comparaison

Résultats :

Cadre

Intégrer

Population des adolescents (10-19
ans)
Etudes intégrant une catégorie d’age
plus large lorsque des informations
sur la population des adolescents
pouvaient étre extraites

Etudes sur la prévalence, les mo-
teurs, programmes et politiques

S/O

Tout résultat de la nutrition (ex. :
sous-alimentation, suralimentation,
maladies non transmissibles (MNT)
liées a I'alimentation, carence en mi-
cronutriments)

Afrique de I'Ouest (région et pays in-
dividuels)

Exclure

Populations d’enfants ; populations

adultes ; études focalisées sur les résultats
de la nutrition des bébés dont les méres
sont des adolescentes ; populations par
maladie (ex. : adolescents séropositifs seu-
lement, sans groupe témoin)

S/O

S/O

Résultats de la santé reproductive ; activité
physigue seulement, sans relation avec les
résultats de la nutrition

Migrants d’Afrique de I'Ouest vivant a I'ex-
térieur de la région ; tout autre pays




Période Etudes publiées entre 1999 et 2019.  Etudes publiées avant 1999

Type d’étude Tout concept d’étude (révisée parles Littérature grise
pairs)
Langue Anglais, francais Toutes les autres langues

Figure 1: Diagramme de la stratégie de recherche

Références identifiées par des re-
cherches systématiques
(n=2728)
Références exclues (n=2076)

- Population animale (n=21)
- Propre a la maladie (n=386)
- Double (n=1)
- Pas d’adolescent (n=413)
- Pas d’info (n=35)
- Pas de résultats de la nutrition
(n=1052)
Références récupérées aprés sélection - Pas AO (n=167)
(n=652) - Correction de I'étude (n=1)

Références exclues apres consultation du
texte/durant I’extraction
(n=498)

Références cartographiées
(n=154)

3. Extraction de données

Cing analystes ont procédé a I'extraction des données, au niveau des résumeés, dans Excel.
Pour chaque étude éligible, les informations suivantes ont été extraites : langue, pays, objet de
la recherche, résultat, grandes catégories de nutrition, concept de I'étude, cadre, tranche d’age
de I'adolescent, sous-ensemble de données sur les adultes/enfants, nombre de participants,
moteurs, intervention et/ou description de la politique. Des informations complémentaires sont

fournies au Tableau 4.

Tableau 4. Modéle d’extraction




Langue

Pays

Objet de la Re-
cherche

Résultat

Grandes catégories
de nutrition

Objet de I'étude

Cadre

Tranche d’age des
adolescents

Sous-ensemble de

données concernant
les adultes/enfants ?

Participants (n)

Moteurs

Intervention et/ou
description de la po-
litique

Dans quelle langue I'étude est-elle pu-
bliée ?

Quel est le pays/Quels sont les pays
d’Afrique de I'Ouest étudiés ?

Quel est I'objet de I'étude ?

Quiel est le résultat de la nutrition étu-
dié ?

A quelles grandes catégories de nutri-
tion cette étude se rapporte—t-elle ?

Quel est I'objet de I'étude ?

Dans quel cadre I'étude a-t-elle eu lieu ?

Quel est I'age des adolescents couverts
par I'étude ?

La population adolescente couverte est-
elle un sous-ensemble d’'une étude de la
population centrée sur les adultes ou les
enfants

Combien de participants sont couverts
par I'étude ?

Pour les études sur les moteurs des ré-
sultats de la nutrition, quels sont les mo-
teurs identifiés ?

Pour les études sur les interventions
et/ou les politiques, quels sont les dé-
tails de l'intervention et/ou de la poli-
tique ?

Anglais, frangais

Nigeria, région Afrique de I'Ouest

Probleme (prévalence) probleme (mo-
teurs) probleme (prévalence et moteurs),
programmes, politiques, populations, défi-
cit de données

Retard de croissance, émaciation, insuffi-
sance pondérale, surpoids /obésité, hy-
pertension, anémie, carence en micronu-
triments, diabéte, diversité alimentaire

Sous-alimentation (déficit pondéral, retard
de croissance, émaciation)
Surcharge pondérale et obésité
MNT liées a l'alimentation (diabétes,
MCV, hypertension)

Carence en micronutriments (vitamine A)

Anémie

Transversal, cohorte, longitudinal, cas-té-
moins, étude de cas, essai contrblé ran-
domisé, quasi-expérimental, autre con-
cept de programme, qualitatif, méthodes
mixtes, analyse des politiques

Maison, village, communauté, ville, struc-
ture sanitaire, hopital, école, district, non
décrit
Exemple agés de 10, 11, 12 ans

Oui - population adulte

Oui- population d’enfants
Non

500

Pauvreté, sécurité alimentaire, préfé-
rences alimentaires, etc.

Impact de I'exercice physique sur 'lMC




4. Synthése et évaluation de la qualité

Les informations extraites ont été analysées sur Excel pour identifier les tendances et les dé-
ficits des informations récupérées. Elles ont ensuite été résumées par le biais d’'une synthese
narrative. Dans ce rapide examen, nous n’avons pas procédeé a une évaluation approfondie de
la qualité de ces études, nous contentant, a cette fin, des études révisées par les pairs.
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