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Ce plan de mémoire en santé publigue est présenté comme un exemple a titre informatif

par les spécialistes d'AideRedactionMemoire et peut étre utilisé uniquement a des fins

d'information ou comme source d'inspiration dans votre parcours académique.

¢ Liens utiles

Lart de mémoire

IA Mémoire Assistant

Commander

Livre-guide

Assistant gratuit

Calculer le co(t
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Plan de meémoire en santé publique

Sujet : Impact de la sensibilisation sur la vaccination infantile dans les zones rurales.

Page de garde

La page de garde doit inclure :

Résumé

Titre du mémoire : Impact de la sensibilisation sur la vaccination infantile dans les
zones rurales ;

Nom de ’auteur ;

Nom de ['université¢ et département concerné (par exemple, Facult¢ de Santé
Publique) ;

Mention du directeur de mémoire avec son titre (Dr, Prof., etc.) ;

Année académique ;

Logo de I’université ou de ’institution.

Le résumé doit présenter un apercu global du mémoire. Il inclut :

Le contexte de la vaccination infantile et son importance ;

Les objectifs de 1’étude ;

La méthodologie (étude qualitative et quantitative) ;

Les principaux résultats obtenus (augmentation du taux de vaccination) ;
La conclusion principale et les recommandations.

Table des matiéres

Un sommaire clair est indispensable pour guider le lecteur dans la lecture du mémoire.
Exemple :

1. Introduction

2. Revue littéraire

2.1 Concepts clés : Vaccination et sensibilisation
2.2 Enjeux et défis liés a la vaccination infantile
3. Méthodologie

3.1 Type de recherche et justification

3.2 M¢éthodes de collecte et d’analyse des données
4. Résultats

5. Discussion

6. Conclusion et recommandations
7. Bibliographie
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8. Annexes

I. Introduction

L’introduction situe le contexte et justifie la pertinence du sujet.

Contexte et problématique
Les maladies évitables grace a la vaccination restent un défi majeur dans les zones rurales, ou
I’acces a I’information est limité.

Problématique
Comment les campagnes de sensibilisation influencent-elles la décision des parents dans ces
régions ?

Justification du choix du sujet
Ce sujet est d’actualité car il touche directement a la santé des enfants, un enjeu prioritaire en
santé publique.

Objectifs de I’étude
Objectif général : Analyser I’impact des campagnes de sensibilisation sur 1’augmentation du
taux de vaccination infantile.

Objectifs spécifiques
Identifier les facteurs limitant la vaccination dans les zones rurales.
Evaluer Iefficacité des messages de sensibilisation.

Hypothése de recherche
Une sensibilisation ciblée et adaptée améliore significativement les taux de vaccination.

I1. Revue littéraire

Une revue de la littérature permet d’analyser les ¢études existantes et de définir le cadre
théorique.

1. Concepts clés

Définition de la vaccination
Comme Processus d’immunisation active pour prévenir des maladies.

Sensibilisation
Ensemble des actions visant a informer et éduquer une population sur un sujet précis.



Aide Redacp}a{
AideRedactionMemoire.fr Memoire & @

2. Cadre théorique

2.1.Théorie de la communication pour le changement de comportement.
2.2.Modele d’acceptation des innovations dans la santé.
2.3.Enjeux de la vaccination dans les zones rurales.

Les obstacles incluent :

Facteurs économiques, culturels et sociaux qui freinent la vaccination. (Manque
d’acces aux centres de sant€.)

Etudes antérieures montrant I’importance des campagnes de communication. (Faible
niveau d’éducation des parents, résistances liées aux croyances culturelles.)

II1. Méthodologie

1. Type de recherche

Etude mixte (quantitative et qualitative).

2. Echantillonnage
Population cible : Parents d’enfants de 0 a 5 ans dans une zone rurale.
Meéthode d’échantillonnage : Aléatoire stratifié.

3. Collecte des données
Entrevues semi-structurées pour comprendre les perceptions.
Questionnaires standardisés pour mesurer les connaissances avant et apres
sensibilisation.

4. Analyse des données

Mentionner les logiciels utilisés :
Exemples: SPSS pour les analyses quantitatives, NVivo pour les analyses
qualitatives.

IV. Résultats

1. Profil des participants

Répartition démographique : age, niveau d’é€ducation, revenu.

2. Résultats des questionnaires
e Comparaison des taux de vaccination avant et aprés sensibilisation.
e Identification des principaux obstacles (croyances, cofit, accessibilité).
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3. Analyse qualitative

Résumé des réponses des participants aux entretiens.

V. Discussion

1. Interprétation des résultats
e [es campagnes de sensibilisation ont permis une augmentation de X % du taux de
vaccination.
e Importance de la sensibilisation en langue locale pour surmonter les barrieres
culturelles.

2. Comparaison avec d’autres études
e (ohérence avec les recherches précédentes montrant ’efficacité des approches
participatives.

3. Limites de I’étude
Taille réduite de 1’échantillon.
Contraintes logistiques dans les zones reculées.

4. Recommandations
Développement de programmes de sensibilisation a long terme.
Intégration des leaders communautaires dans les campagnes.

VI1.Conclusion

Synthése des résultats
L’¢étude confirme que la sensibilisation améliore significativement les taux de vaccination.
Les obstacles sociaux et culturels restent un défi majeur.

Perspectives
Etendre la recherche a d’autres zones rurales et inclure des variables telles que I’acces aux
centres de santé.

Bibliographie

Annexes



