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Les latrines familiales au Mozambique

B. Brandberg! et M. Jeremias?

A P'époque coloniale, on ne se souciait guére
des conditions de salubrité de la majorité des
Mozambicains. Aprés 'accés a 'indépendance en
1975, par conséquent, le ministére de la Santé a
lancé une campagne nationale de construction de
cabinets. Celle-ci a bénéficié de l'aide des mass
media et a eu beaucoup de succés dans certaines
régions. A Maputo, par exemple, presque chaque
famille posséde sa propre latrine.

Les expériences réalisées dans les campagnes
ont été trés positives dans ce domaine, mais il est
en méme temps devenu apparent que de
nombreux problémes techniques n’avaient pas
€té résolus. Les zones ou la nappe phréatique est
élevée ou encore 14 ou les sols sont rocheux ou
instables ont présenté des difficultés particu-
ligres. On a pu observer aussi que les couvercles
des latrines, construits généralement de rondins
et de terre, étaient peu hygiéniques et tombaient
souvent dans la fosse. Par conséquent, la
Direction nationale de 'habitation, la Direction
générale des eaux et la Direction générale de la
médecine préventive ont établi conjointement le
programme d’un projet pour l'extension du
systéme sanitaire.

Trois critéres de sélection du
cabinet familial

Le cabinet familial doit satisfaire plusieurs
conditions dont les trois suivantes, retenues dans
le cadre du présent projet: sécurité, écologie et
confort.

La sécurité

Comme nous Plavons déja mentionné, les
latrines construites par la population ont dans le

1. Architecte, Ingénieur en construction, Direction
nationale de Phabitation (National Directorate of
Housing), Maputo (Mozambique).

2. Adjoint au service technique, Direction nationale de
Phabitation, Maputo (Mozambigue).
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‘usine de produits

passé¢ posé des problémes hygiéniques et
techniques. La premiére tiche était donc de
mettre au point une dalle facile 4 nettoyer,
résistante & la décomposition et aux termites.

Pour répondre a ces exigences, on a congu une
dalle circulaire en béton ordinaire (Fig. 1).
Comme elle avait une forme légérement conique,
il suffisait d’une épaisseur de quelques centi-
métres seulement. La forme ronde facilitait le
transport local par roulement et amenait les
constructeurs a creuser des fosses rondes,
préférables pour des raisons de stabilité du sol.
On a envisagé divers matériaux pour la
construction de la dalle, mais le béton ordinaire
était le plus concurrentiel. On songe actuellement
a une éventuelle production industrielle de dalles
en lusalite, genre de fibrociment.

Les premiéres dalles ont été coulées dans une
de béton préfabriqués.
Cependant, lors du transport de l'usine aux
chantiers, plusieurs dalles se sont cassées. Pour
résoudre ce probléme, on a monté un atelier pour
1a fabrication locale des dalles. A l'aide de moules
simples, un magon avec deux assistants pouvait
fabriquer jusqu’a huit dalles par jour.

Pour prévenir les accidents, on vérifiait la
résistance en faisant monter de 4 & 6 personnes
sur une dalle, selon le diamétre. Malgré ce
contrdle, dans certains cas des fissures se sont
produites & cause de négligence au cours du
transport. S’il avait été possible d’obtenir
facilement de lacier d’armature, on aurait pu
mettre un anneau d’acier autour de la dalle pour
la protéger lors du transport.

Pour donner une idée de lasituation actuelle, il
faut avouer que, bien que les dalles aient été
vendues au prix cofitant, les ventes n'ont pas,
pour linstant, connu beaucoup de succés. Les
raisons en demeurent inconnues, les habitants
eux-mémes ayant exigé leur fabrication et jusqu’a
présent, personne n’a encore dit qu’elles étaient
trop chéres.

La prochaine étape du projet était la mise au
point de latrines congues pour des conditions



Echelle: 1/30

Fig. 1. Plan et coupe transversale de la dalle en béton
ordinaire utilisée pour les cabinets & fosses tradition-
nels. Le béton comprend: du ciment: du sable de
riviére: des graviers de %4 de pouce dans une proportion
de 1:2:1,5. Lors du contrile, la dalle résistait au poids de
9 personnes mais non de 10. Chaque dalle est soumise a
un contrdle et doit obligatoirement soutenir le poids de
six personnes avant d'étre posée sur une fosse et mise en
service.

spéciales. Dans ce domaine, les nouvelles dalles
se sont avérées trés utiles. Pour les terrains
meubles et peu stables, on a utilisé différents
types de garnissage pour soutenir les parois de la
fosse. L’utilisation de blocs de ciment posés a
joints ouverts a donné de bons résultats. La
forme ronde élimine I'opération de jointoiement
au mortier, ce qui facilite la pose du garnissage. A
titre d’expérience, on n'a garni que la partie
supérieure de la fosse mais cela a donné de moins
bons résultats, sauf dans les cas ot la surveillance
était stricte, ce qui serait difficile & assurer dans
un projet de grande envergure.

L'utilisation du garnissage permet aussi
d’élargir le diamétre de la fosse. Cette méthode
s'est avérée utile dans les zones ou la nappe
phréatique est élevée, car elle permet d’obtenir un
volume raisonnable tout en réduisant la
profondeur de la fosse. Dans ces zones, le
garnissage a permis également de surélever la
dalle d’environ 40 cm au-dessus du sol. Dans les
zones ou les eaux souterraines ne sont pas
utilisées a des fins domestiques, on n’a fait aucun
effort pour empécher les fosses d’atteindre la
nappe phréatique.
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On essaiera également les cabinets & compost
viétnamiens, 4 double volte et surélevés. Ils
conviennent tout particuliérement aux zones ou
la nappe phréatique est élevée et risquerait
d’inonder une fosse traditionnelle.

Une solution au probléme de la couverture est
la fosse foréde mécaniquement. On compense la
faible capacité due au diamétre réduit de la fosse
en creusant jusqu’a 8 m. On construit d’habitude
deux ou trois fosses par famille a4 la fois.
Actuellement, le diamétre est de 30 cm, les fosses
ayant un diamétre inférieur se remplissant trop
vite.

L’écologie

D’immenses quantités d’engrais naturel sont
produites chaque jour du simple fait de
I'accomplissement des fonctions naturelles. En
milieu urbain, cet engrais potentiel est évacué
dans la mer par le systéme d’égouts, ou bien il est
éliminé d’une fagon qui rend son utilisation
difficile ou impossible. Pendant que continue ce
gaspillage d’engrais naturel, le Mozambique
parvient difficilement & nourrir sa population
urbaine.

Pour faire face a cette situation, on a construit
un certain nombre de cabinets a compost. Pour la
plupart, il s’agit de simples latrines de volume
réduit, construites deux par deux, cote a cote, et
qui doivent étre utilisées en alternance.

Il semblerait qu’une période de compostage de
6 mois suffirait 4 éliminer le danger de
transmission de parasites, qui pourrait s’étendre
4 12 mois avant d’étre utilisé comme amende-
ment. Le projet expérimental comprend aussi des
controles médicaux réguliers. Conformément
aux résultats d’autres projets sanitaires, la
viabilité de 'oeuf de I'ascaride est utilisée comme
indicateur de neutralisation de pathogénes.

On espére que ce compost — matiére fécale
neutralisée — pourra satisfaire aux exigences
agricoles. Au stade actuel du projet, aucune
latrine serait préte 4 étre vidangée. Cependant,
dans certains cas, les gens ont eux-mémes décidé
d'utiliser le contenu de vieilles latrines comme
fertilisant.

Certaines latrines a trou foré ont d’ailleurs été
construites de fagon 4 pouvoir faire un deuxiéme
forage aprés la période de neutralisation pour
recycler le contenu et réutiliser le trou. Dans les
régions ou le terrain est sablonneux et ou la
nappe phréatique est profonde, cette solution est
a la fois facile et économique.



Le confort

Sur le plan du confort, peu d’installations
sanitaires peuvent concurrencer les cabinets a eau
classiques. Dans les zones ot 'adduction d’eau
fait probléme, comme dans la plupart des villes
du Mozambique, les solutions qui ne requiérent
qu’une faible consommation d’eau sont trés
avantageuses. D’autre part, lesystéme classique a
chasse provoque souvent des problémes hygiéni-
ques car l'effluent est volumineux et en général
extrémement polluant. Dans les sols sablonneux
fins ou argileux, I'infiltration peut étre difficile, ce
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qui peut causer des écoulements superficiels
d’eaux-vannes. Une nappe phréatique élevée et
Iinfiltration naturelle des eaux-vannes peuvent
provoquer un grave probléme de pollution dans
les puits.

Dans les étapes futures du projet, on étudiera
d’autres solutions sanitaires présentant le méme
niveau de confort. Cet aspect est particuliérement
important puisque le Mozambique devra cons-
truire, dans les années a4 venir, un nombre
considérable de nouvelles demeures pour les
techniciens étrangers et autres personnes qui
participent au développement national.



