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Introduction 
• Contacts avec cadavre humain : mode de transmission / maladies

• Rites funéraires : plusieurs occasions de contacts => risque épidémique

• => Mesures de biosécurité de la santé publique (notamment EDS)

• Mesures sanitaires difficilement vécues par rapport aux savoirs locaux

• Pratiques funéraires considérées comme impératifs culturels
Ø Fait social total : dimensions religieuses, politiques, économiques, etc. 

• Évitement / interdiction : remise en cause des modes de vie 

• Polémiques, tensions, conflits, exceptionnellement violences

• Nécessité d’articuler impératifs funéraires et exigences de santé publique  

• Recherche dans l’après



Programme RiF&piC

• Contexte historique

Ø Suite d’Ebo-CI (Ebola et la Côte d’ivoire) : 2015-2016

Ø Demande expresse des autoritaires sanitaires ivoiriennes 

• 3 axes de recherche 

Ø Anthropologie des risques épidémiques dans les pratiques funéraires  

Ø Socio-économie des occasions de contacts dans les pratiques funéraires

Ø Analyses politiques et juridiques du cadavre humain 



Apports
• Rites funéraires dans trois aires culturelles mieux connus, voire détaillés 

• Typologie des décès faite avec description de la variabilité des rituels 

• Occasions de contacts (cadavres, objets) identifiées

• Sens des pratiques et rituels décrit 

• Risques encourus lorsque ces pratiques ne sont pas réalisables analysés

• Logiques de hiérarchisation des risques et des priorités mieux comprises

• Eventuels contre-rites ou possibilités de substitution recueillies

• Potentiels acteurs légitimes identifiés (mobilité des légitimés) 

• Typologie des intérêts et formes de transactions et compensations

• Statut juridique du cadavre connus; usages politiques de la mort analysés



• Une recherche dans l’après ! Sous quelles formes ? Selon quelles 
modalités ? Avec quels moyens ? 
ØRiF&piC : demande des autorités … Les résultats sont là : et maintenant ?

• Que faire après de la recherche ?
ØRessentis et expression de besoins ?
ØComment opérationnaliser les résultats de la recherche ?
ØComment construire ou co-construire des outils ? Avec qui ?
ØComment les tester et les valider (échelles locales, nationales, internationales)
ØQuels types d’outils et leur pertinence pour les professionnels de la santé 

(manuels, policy briefs, modules de formation,…)
ØConsolidation / pérennisation des acquis de la recherche : question de la 

formation /professionnalisation de jeunes anthropologues

Et maintenant ?



• Expériences aux interfaces recherche/mondes professionnels
Ø Associations (Amades)  et réseaux créant des interfaces 
Ø Politique scientifique de la Chaire de Unesco de Bioéthique
Ø Habitude de construire et d’exécuter des programmes avec des acteurs de terrain

• RiF&piC : 
Ø Suite de Ebo-CI et PACE, intégration dans le RAEE et Sonar Global
Ø Restitutions, tables rondes, ateliers et journées scientifiques avec des autorités 

sanitaires et des professionnels de la santé
Ø Implication dans le programme Ripost
Ø Une personne de l’équipe aujourd’hui point focal régional sciences sociales au 

Bureau Régional de l’OMS

Atouts



Processus d’opérationnalisation
• Rendre les résultats accessibles

Ø Organisation d’ateliers scientifiques (Ex : 19-20 /11/ 2019)

Ø Présentation des résultats / restitutions

Ø Discussion de leur pertinence et leur utilité 

• Stratégies de co-construction de l’opérationnalisation 

Ø Production de policy brief

Ø Production de manuels d’intervention à propos des rites funéraires

Ø Implication de sciences sociale dans les comités de lutte contre les épidémies

Ø Rédaction d’un guide d’éthique funéraire 

Ø Participation à la révision des textes législatifs et juridiques



Mise en œuvre

• Stratégies de mise en application 
Ø Elaboration et introduction de modules d’anthropologie des épidémies 

dans le curricula des agents de santé publique 

Ø Intervention dans la formation des agents de santé publique

Ø Test des manuels avec des organismes inter/nationaux 

• Stratégies de consolidation ou pérennisation des acquis
Ø Création d’un master anthropologie des épidémies 

Ø Création d’un master professionnel en anthropologie de la santé 
(marketing social en santé, médiateurs culturels, etc.)



Conclusion 

• Comment ces journées du RAEE vont nous aider à construire l’après ?

• Comment allons nous échanger pour s’entreaider ?

• Comment potentialiser les savoirs faire ?

• Rôle des réseau dans l’après de la recherche !  


