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Résumé
Les problèmes de santé liés à l’utilisation de plusieurs sources d’eau pour les besoins quotidiens est l’un des soucis 
majeurs auxquels font face les populations du 6ème arrondissement de Cotonou. Cette recherche étudie les effets 
sanitaires de l’utilisation des eaux de puits dans ledit arrondissement. 
La méthodologie utilisée est basée sur l’utilisation des données qualitatives et quantitatives, la recherche 
documentaire, l’observation, les entretiens, les enquêtes de terrain réalisées sur 140 enquêtés et les analyses 
bactériologiques qui ont été faites sur cinq puits pour déterminer la qualité de l’eau consommée. Les données collectées 
ont été traitées à l’aide des logiciels Excel 2013, Sphinx 4.5. 
Des résultats, il ressort que 75 % des enquêtés utilisent l’eau de la SONEB et l’eau de puits, 18 % n’utilisent 
rien que l’eau de la SONEB et 7 % font recours également à l’eau de puits. Face à cela, les analyses bactériologiques 
faites révèlent que la totalité des puits échantillonnés, renferment tous des taux de germes banals, de coliformes 
totaux, de coliformes fécaux, d’Escherichia coli et de streptocoques fécaux dépassant plus de 10 à 10000 fois, les 
valeurs maximales admises par l’ONU pour une eau de boisson. Seul le puits d’Ahouansori (Ste Cécile) est exempt 
de streptocoques fécaux. L’utilisation de ces eaux de puits fait enregistrer sur une période de trois ans, 52,8 % de 
gastroentérite, 19,7 % d’affections de la peau, 10,6 % d’infections vaginales, 16 % de diarrhée et 0, 8 % de 
choléra. Il convient donc que les autorités facilitent l’accès de l’eau potable à moindre coût aux populations et 
organisent fréquemment des campagnes de sensibilisations sur les règles d’hygiène et d’assainissement, pour préserver 
la santé de celles-ci

Mots clés : Bénin, 6ème arrondissement de Cotonou, Eau de puits, Maladies hydriques, Santé humaine.

Effects of the use of well water on human health in the 6th district of 
Cotonou (Benin)

Abstract: 
The health problems associated with the use of several water sources for daily need is one the major concerns facing 
people in the 6th district of Cotonou. The purpose of this research is to study the health effects of the use of well 
water in the borough. The methodology used is based on the use of quantitative and qualitative data, documentary 
research, observation, interviews, field surveys carried out on 140 respondents and bacteriological analyzes that have 
been carried out one five wells to determine the quality water consumed. The data collected was processed using Excel 
2013 software.
In the 6th district of Cotonou, out of the 140 respondents, 75 % use SONEB water and well water, 18 % use 
nothing but SONEB water and 7 % use also water rainwater. Against this background, the bacteriological 
analyzes revealed that all the sampled wells contain all levels of common germs, total coliforms, faecal coliforms, 
Escherichia colo and faecal streptococci exceeding 10 to 10,000 times, maximum allowed by the UN for drinking 
water. Only the Ahouansori (Ste Cécile) is free of faecal streptococci. The use of these well waters recorded over a 
period of three years, 52,8 % of gastroenteritis, 19,7 % of skin conditions, 10,6 % vaginal infections, 16 % of 
diarrhea and 0,8 % cholera. The authorities should therefore facilitate access to drinking water at a lower cost for 
the population and organize frequent awareness-raising campaigns on the hygiene and sanitation rules in order to 
preserve the health of these populations.
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INTRODUCTION 

L’accès à l’eau douce, en quantité et en qualité suffisantes, est essentiel pour tous les aspects de la vie et pour le 
développement durable. L’eau représente l’un des besoins humains les plus fondamentaux. Malheureusement, 
selon le rapport de la Banque mondiale publié à la tribune de l’ONU en 2019, le monde est confronté à une 
invisible crise de la qualité de l’eau qui réduit d'un tiers la croissance économique potentielle des zones fortement 
polluées et menace le bien-être humain et environnemental  
L'alimentation en eau potable constitue l’un des besoins essentiels de tout être vivant (CHOUTI, 2011). La survie 
de l’homme exige une eau saine et en quantité suffisante pour le bon fonctionnement et l’équilibre de son 
organisme. La consommation d’eau non potable affecte plus les populations démunies des quartiers défavorisés 
(Sy et al., 2011).  
D’après les estimations de l’ONU (2005), plus d'un milliard d'individus sont privés du droit d'accès à l'eau 
potable.  
Dans la ville de Cotonou au Bénin, capitale économique du pays, la couverture en eau potable est d’environ 97,9 
% (INSAE, 2013). Pourtant, selon Odoulami (2009), 83 % de la population utilisent toujours les eaux de puits 
pour satisfaire leurs besoins en eau quotidien. La présente étude est menée pour étudier les effets sanitaires de 
l’utilisation des eaux de puits dans le 6èmearrondissement de Cotonou. Situé dans la Commune de Cotonou, le 
6èmearrondissement borde le cordon littoral de l’Océan Atlantique, entre les parallèles 6°21 et 6°23 de latitude 
nord et les méridiens 2°24 et 2°26 de longitude est. Il est limité au nord par le lac Nokoué, au sud par le 5ème 
arrondissement, à l’est par la lagune de Cotonou et à l’ouest par les 7ème ,8ème et 9ème arrondissements. 
L’arrondissement est subdivisé en 19 quartiers (figure 1).  

 
Figure 1 : Localisation géographique du 6ème arrondissement de Cotonou 
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METHODE DE COLLECTE ET DE TRAITEMENT DES DONNEES  

Matériels et outils collecte des données  

- un questionnaire adressé aux ménages ; un guide d'entretien à l’endroit du personnel de la SONEB, des 
agents de la Mairie de Cotonou, des agents de la santé et aux assistants des services d’hygiène ; 

- une grille d'observation. un enregistreur ; un appareil photo pour la prise des vues ; 

- un GPS pour la prise des coordonnées géographiques des points d’eau ; 

- une glacière contenant de la glace pour conserver les échantillons d’eaux de puits prélevées pour analyse ; 

- une balance de précision sensible pour la pesée des milieux de cultures ; 

- une plaque chauffante avec agitation pour la préparation des milieux de cultures ; 

- un autoclave pour la stérilisation des milieux de culture avant son utilisation et pour la destruction de ces 
milieux de culture après dénombrement ; 

- un bain mari pour la préparation du milieu et pour le maintien de sa température à la température adéquate ; 

- des boîtes de pétri pour ensemencement des milieux de culture ; 

- les verreries de laboratoire : erlenmeyer de 250 ml (PCA) et bécher de 500ml (Rapide E. Coli, REC) ; 

- un incubateur de 37°C pour l’incubation des milieux de cultures après ensemencement. 
Techniques de laboratoire 
Pour des raisons d’ordre technique et financier, nous nous sommes limitées à ces quelques échantillons d’eau de 
puits et à l’analyse bactériologique. Quelques paramètres importants pour déclarer une eau polluée sont 
recherchés dans ces échantillons d’eau. Le tableau I présente les paramètres recherchés dans l’analyse 
bactériologique effectuée.  
Tableau I : Germes recherchés dans l’analyse bactériologique 

Germes 
recherchés /ML 

But Milieu de culture et techniques utilisés 

Germes banals Renseigne sur l’état d’hygiène 
de l’eau 

Milieu neutre Plate Count Agar (PCA) et 
s’incubent à 37°C pendant 24h à 48h 

Coliformes totaux Renseigne sur la qualité 
microbiologique de l’eau 

Milieu rapide E-coli 2 Agar et s’incubent à 
37°C en 24h 

Coliformes fécaux Renseigne sur la pollution 
fécale humaine récente 

Milieu rapide E-coli 2 Agar et s’incubent à 
37°C en 24h 

Escherichia coli Renseigne sur la pollution 
fécale humaine en cours 

Milieu rapide E-coli 2 Agar et s’incubent à 
37°C en 24h 

Streptocoques 
fécaux 

Renseigne sur la pollution 
fécale animale de l’eau 

Milieu SLANETZ-BARTLEY (SLZ) et 
s’incubent à 37°C pendant 24h à 48h 

Source : Travaux de laboratoire, avril 2018 
Le tableau I présente les germes recherchés dans l’analyse bactériologique. La recherche de ces paramètres 
importants intervenant dans l’analyse bactériologique de l’eau, a permis d’apprécier la qualité des eaux de puits 
échantillonnées. Les données collectées ont été ainsi traitées et analysées.  
Traitement des données et analyse des résultats  
La méthode utilisée pour recueillir l’eau dans le contenant doit garantir l’intégrité de l’échantillon. Les eaux de 
puits sont prélevées dans des flacons en verre nettoyés et lavés à l’eau distillée. Les prélèvements s’effectuent de 
manière à mettre en directe dans le contenant l’eau de la source. Toute forme de contamination ou geste de trop 
est évité. Le contenant ne se rempli pas entièrement, car les éventuels germes ont besoin de l’air pour rester en 
vie jusqu’au moment où ils seront mis en culture. Le contenant doit être bien fermé et identifié (le code de 
l’échantillon et le nom du point de prélèvement ou du quartier). Les informations relatives à la source de 
prélèvement doivent être notées dans un cahier et signées par le préleveur. La conservation à 10°C au plus dans 
la glacière munie de conservateur de température, le transport et le délai qui s’écoule entre le prélèvement et la 
mise en culture (microbiologique) est de 8 heures. Les échantillons ont été conservés au froid (parce que le froid 
est bactériostatique) et à l’obscurité dans la glacière (pour garder en vie les germes qui ne résistent pas à la lumière) 
et acheminés le même jour au laboratoire pour les analyses microbiologiques.  
Pour analyser les résultats, l’approche PEIR (Pression Etat Impact Réponse) est utilisée. Ce modèle permet 
d’étudier les facteurs et éléments qui conditionnent l’utilisation de l’eau de puits dans le 6ème arrondissement de 
la ville de Cotonou. 
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RESULTATS ET DISCUSSION

Sources et usages d’eau dans le 6ème arrondissement de Cotonou
Les sources d’approvisionnement en eau dans le 6ème arrondissement sont diverses. La figure 2 présente les 
sources d’approvisionnement en eau de la population.

Figure 2 : Répartition des ménages selon les sources d’approvisionnement
Source : KOUMASSI, novembre 2017

Plusieurs sources d’eau sont utilisées par la population. Ainsi, 18 % soit 25 sur 140 de la population enquêtée 
n’utilisent rien que l’eau de la SONEB pour tous leurs usages domestiques. 75 %, soit 105 personnes font recours 
à l’eau de puits pour compléter ces besoins et 7 % soit 10 personnes utilisent, après l’eau de la SONEB et de 
puits, les autres sources (lac Nokoué et l’eau de pluie) pour d’autres besoins comme se baigner. Donc ¾ (trois 
quart) de la population enquêtée font recours à l’eau de puits. Cette situation peut accroitre les risques d’affections 
hydriques, plus encore s’ils ne traitent pas l’eau avant utilisation et ne respectent pas les règles d’hygiène.
Compte tenu de l’importance de l’eau dans la vie de l’homme, il est indispensable de s’en procurer non seulement 
comme boisson, mais aussi en tant qu'élément de premier plan dans les ménages. La figure 3 la proportion des 
différents usages de l’eau de puits par la population.

Figure 3: Répartition des divers usages faits de l'eau de puits
Source : Enquêtes de terrain, avril 2018
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La figure 3 présente la répartition des différents usages faits de l’eau de puits dans le 6 ème arrondissement de 
Cotonou. Il ressort que l’eau de puits est plus utilisée dans les travaux de maison (lessive, vaisselle, douche, 
nettoyage) que les autres usages.
Qualité de l’eau de puits du 6ème arrondissement
Pour apprécier la qualité des eaux de puits du 6ème arrondissement de la ville de Cotonou, il est important de 
connaître l’environnement des puits et l’état bactériologique de ces eaux de puits.

- Etat bactériologique des eaux de puits
Pour connaître l’état bactériologique des eaux de puits du 6ème arrondissement, cinq puits ont été échantillonnés 
et analysés au laboratoire.
Le tableau II renseigne sur les résultats des différents germes obtenus après analyse.
Tableau II : Résultats bactériologiques des prélèvements d'eaux de puits échantillonnés

Quartiers
Germes

Pathogènes / 
ml

Hindé 1 Djidjè 1 Ahouansori 
(Ste Cécile)

Ladji 
(honto)

Towéta 1 Norme 
admissible

Germes banals 8000 46000 520 40000 512000 50
Coliformes 

totaux
10000 30000 7000 44000 20000 0

Coliformes 
fécaux

9000 1000 440 10000 2000 0

Escherichia coli 1000 1000 80 2000 1000 0
Streptocoques 

fécaux
1000 31000 0 4000 2000 0

Source : Travaux de laboratoire, avril 2018
Le tableau II présente les résultats bactériologiques des prélèvements d’eaux échantillonnées. Ces résultats issus 
des analyses bactériologiques montrent que la totalité des puits échantillonnés, présentent une contamination 
d’origine organique. En effet, ils renferment tous, des taux de germes banals, de coliformes totaux, de coliformes 
fécaux, d’Escherichia coli et de streptocoques fécaux dépassant plus de 10 à 10000 fois, les valeurs maximales 
admises pour une eau de boisson. Seul le puits de Ahouansori (Ste Cécile) est exempt de streptocoques fécaux. 
Ces résultats sont conformes à ceux obtenus auprès des centres de santé. Pour les agents de santé, les analyses 
bactériologiques réalisées sur les eaux de puits révèlent la présence de germes comme les coliformes totaux, 
coliformes fécaux, Escherichia Coli et les bactéries fécales d’origine animale (streptocoques fécaux). La figure 4 
suivante, illustre ces résultats et montre le niveau de contamination de chacun des germes.

Figure 4 : Niveau de contamination des puits du 6eme arrondissement
Source : Travaux de laboratoire, Avril 2018
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le niveau de contamination varie d’un puits à l’autre et d’une localité à l’autre : 

- Hindé 1 (puits E1) : la présence élevée de coliformes totaux, fécaux et de germes banals montre que l’eau 
de puits est de mauvaise qualité d’hygiène, qu’elle ne peut être consommable directement comme boisson 
et qu’elle est polluée par les matières fécaux d’animaux.  

- Djidjè 1 (puits E2) : le taux élevé de germes banals, de streptocoques fécaux et de coliformes totaux montre 
que ce puits est aussi en mauvaise qualité d’hygiène. Il y a présence de matières fécales humaines dans l’eau 
de ce puits et elle n’est également consommable. 

- Ahouansori Ste Cécile (puits E3) : seul le taux de coliformes totaux est plus important que celui des autres 
germes. Ce taux élevé de coliformes totaux montre que l’eau ne peut être consommable, donc la non-
présence de streptocoques fécaux ne fait pas de celle-ci une eau de bonne qualité. Ce qui ne confirme pas 
les propos de l’enquêtée (encadré 1). 

- Ladji honto (puits E4) : la présence élevée de coliformes totaux et de germes banals fait de cette eau, en eau 
de mauvaise qualité également et n’est pas consommable.  

- Towéta 1 (puits E5) : fort taux de germes banals, de coliformes totaux, fait de cette eau de mauvaise qualité 
et n’est également pas consommable. 
Ainsi, 75 % de la population échantillonnée (ceux qui utilisent l’eau de puits) s’expose à un risque élévé en 
utilisant ces eaux, plus précisément ceux des puits analysés. Ce risque est élevé lorsque l’eau est utilisée sans 
un traitement préalable et sans l’observation d’une bonne conduite sanitaire dans les ménages.  

Affections hydriques enregistrées dans le 6ème arrondissement 
Les maladies dont souffrent les ménages enquêtés et signalés par ceux-ci sont : les diarrhées, la fièvre typhoïde, 
la gastroentérite le choléra, le paludisme, les allergies et les pertes vaginales. Ces informations reçues ont été 
complétées par les données des centres de santé publics enquêtés. Le tableau suivant donne des informations sur 
les affections hydriques relatives au mode de contamination par contact de l’eau de puits enregistrée dans les 
centres publics de l’arrondissement.  
 Tableau III : Affections hydriques enregistrées dans les centres de santé publics du 6ème arrondissement 

 
Centres sanitaires 

 
Enfants 

 
% 

 
Adultes 

 
% 

Centre de santé de 
Agué 

- Le choléra 0,2 - gastro-entérite 17 

- diarrhée 14 - infections vaginales 36 

- gastro-entérite 24,3 

Centre de Aïdjèdo - diarrhée 10 - gastro-entérite 14 
- gastro-entérite 18,1 - diarrhée 10,6 

- dysenterie 16 

Centre /maternité de 
Ladji 

- diarrhée 
 

12 - fièvre typhoïde 13,3 

- cholera 0,3 - gastro-entérite 7,5 

- fièvre typhoïde 4,7 

 Source: Travaux de terrain, 2017  
Le tableau III présente les affections hydriques enregistrées dans les centres de santé publics du 6ème 
arrondissement. Il est a noté dans ce tableau que les cas d’affection qui sont plus fréquent dans ces centres de 
santé sont la gastro-entérite et la diarrhée, qui touchent autant les adultes que les enfants. Le choléra étant une 
maladie endémique, s’enregistre rarement dans l’année. 
Selon les agents de santé rencontrés dans les trois centres de santé, les périodes de l'année où ils enregistrent plus 
ces cas d’affections ne sont que les périodes pluvieuses (avril à juin et septembre à octobre), ainsi que les périodes 
des fêtes (mois de décembre surtout) et les saisons des fruits (mai, juin pour la mangue). 
Les gastro-entérites sont très fréquentes au début, au milieu et à la fin de l’année puisque ce sont des moments 
où la température est humide et les microbes responsables de cette pathologie se développent facilement. Un 
moment ou un temps fixe de son apparition ne peut être défini pour ces cas, puisque l’apparition de ces maladies 
a lieu tout le long de l’année. 
Le tableau suivant présente le nombre de cas de maladies enregistrés en 2014, 2015 et 2016. 
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Tableau IV : Les affections hydriques enregistrées dans le 6ème arrondissement de Cotonou de 2014 à 2016  
 

Source : Travaux de terrain, 2017 
 
Le tableau IV présente les affections hydriques enregistrées dans le 6ème arrondissement de Cotonou. Il est noté 
que les affections qui sont les plus récurrents durant ces trois années sont : les affections Gastro-intestinales 52,8 
%, suivi des affections dermatologiques 19,7 %, de la Diarrhée 16 % et des infections vaginales 10,6 %. Le 
choléra 0,8 %, n’a pas été enregistré en grand nombre du fait étant une maladie endémique. D’après les 
informations reçues des agents de santé rencontrés, l’Etat a mis en œuvre des politiques pour sensibiliser la 
population lorsque la période survient et son apparition est souvent liée à une contamination ponctuelle dans le 
temps et dans l’espace. Les affections gastro-intestinales, dermatologiques et la diarrhée sont les pathologies qui 
ont plus touchées les populations durant cette période. Ce fait se justifie par les aléas climatiques que connait la 
ville de Cotonou, des politiques d’urbanisation de la ville qui font accroître la mauvaise gestion des déchets 
urbains et les font stationner dans les périphéries des villes.A part le choléra qui subit une régression, tous les 
autres cas ont accru de façon rapide. Cette régression du choléra est dû au fait que les mesures prises et les 
diverses sensibilisations des agents de santé ont été moyennement respectés. L’accroissement des autres cas (plus 
spécialement des affections gastro-intestinales) est dû au fait que la population ne suit pas les règles d’hygiène 
pouvant en être la cause. Le taux de ces diverses pathologies n’est pas constant au fil des années, du fait d’une 
part, de l’apparition endémique de certaines pathologies comme le choléra, de la manière dont les gens respectent 
les règles d’hygiène et d’assainissement, des temps d’aléas climatiques (l’inondation). Et d’autre part, cette 
constante dépend aussi de la politique qu’il y a au niveau des centres de santé pour enregistrer les différents cas. 
Afin de réduire ces différents cas d’affections hydriques auxquels la population fait face lorsque celle-ci se met 
en contact avec l’eau de puits, des techniques ont été recensés, au niveau de la population et de nos autorités 
étatiques. 
Techniques pour une amélioration de la qualité de l’eau de puits 
Plusieurs techniques servent à traiter les pollutions de l’eau d’origine physique et microbiologique. Parmi ces 
techniques, la population utilise quelques techniques plus pratiques pour traiter l’eau de puits. Le tableau suivant 
renseigne sur les techniques de traitement de l’eau utilisée par la population.  
 
L’analyse du tableau V renseigne sur les deux techniques de traitement de l’eau de puits utilisés par la population. 
Parmi les 75 % de la population qui font recours à l’eau de puits, 40 % utilisent la technique de chloration, 25 % 
utilisent celle de l’ébullition et 35 % n’utilisent rien comme traitement. Ces deux techniques visent à éliminer les 
germes et micro-organismes présents dans l’eau, toutefois si les mesures de traitement ne sont pas bien respectées 
le traitement risque ne pas être efficace. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Période 
 

Affections hydriques 

 
2014 

 

 
2015 

 

 
2016 

 
Total 

 

 
Moyenne  

en % 

Affections Gastro-intestinales 1825 1408 2040 5273 52,8 
Affections Dermatologiques 623 621 723 1967 19,7 
Infections vaginales 198 294 569 1061 10,6 
Choléra 14 1 59 14 0,8 
Diarrhée 599 538 498 1635 16 
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Tableau V : Avantages et inconvénients des techniques de traitement utilisés par la population 
 
Techniques Prévention Avantages Inconvénients Taux en % des 

populations 

Traitan
t l’eau 

Ne traitant 
pas l’eau 

Chloration 
(pierre d’alun 
eaux de javel, 
pastilles 
d’Aquatabs) 

désinfecte l’eau afin 
de la rendre potable  

- l’eau boueuse 
peut être rendue 
potable si le 
traitement est 
effectué 
correctement ; 
- effet durable de 
la chloration  

- les produits 
doivent être 
acheminés de 
l’extérieur, donc 
risque de 
manipulation ; 
- coût non 
négligeable 

 
 
 

 
40 

 
 
 
 
 
 

35 

 
Ebullition 

tuer la totalité des 
germes et micro-
organismes présents 
dans l’eau. Pour une 
bonne destruction 
des germes, l’eau 
doit être filtrée ou 
décantée avant 
d’être bouillie. 

- simples à mettre 
en œuvre ; 
- tue tous les 
germes présents  

- nécessite 
beaucoup de 
moyen de 
chauffage et un 
récipient résistant 
à la chaleur ; 
- risque de 
manipulation. 

 
 

25 

Source : Travaux de terrain, novembre 2017 

DISCUSSION  

La présente étude a permis d’étudier les effets de l’utilisation des eaux de puits sur la santé humaine dans le 6ème 
arrondissement à Cotonou. En effet, l’insuffisance des équipements hydrauliques et la pauvreté des populations 
les amènent à utiliser les eaux de qualité douteuse.  
Les sources d’approvisionnement en eau de boisson varient selon les milieux de résidence mais se fait 
majoritairement à un puits à pompe ou la SONEB. Pour deux ménages sur dix, le temps de trajet pour 
s’approvisionner en eau de boisson excède 30 minutes (13 pour cent en milieu urbain et 26 pour cent en milieu 
rural). 
Les résultats des analyses bactériologiques effectuées présentent une grande diversité bactérienne du point de 
vue quantitative et qualitative. De même, plusieurs affections hydriques sont identifiées dans le secteur d’étude. 
les résultats sont conformes à ceux obtenus par HOUNSOUNOU et al., en 2015 dans la zone d’étude. Selon ces 
enquêtes, la répartition de ces maladies se présente dans cet ordre d’importance : paludisme (100 %), affections 
vaginales (30 %), affections dermatologiques (27,5 %), affections gastro-intestinales (20,8 %), diarrhées (23,3 %), 
fièvre typhoïde (1,7 %) et choléra (0,8 %). 
Plusieurs auteurs ont relevé les facteurs tels que les activités autour des puits, le défaut d’aménagement des puits, 
la proximité des sources de pollution telles les déchets urbains, décharges sauvages d’ordures, les ouvrages 
d’assainissement individuel (latrines, puisards, Fosses septiques), et le non-respect des règles d’hygiène 
élémentaire par les utilisateurs à l’origine de la pollution (microbienne et/ou chimique) des eaux de puits en 
milieux urbains (Sagbo,1999; Kessou, 2000;Chippaux et al.,2002;Djuikomet al., 2009; Mpakam et al., 
2009;Mbawala et al., 2010; Yapo et al., 2010; Degbey etal.,2011; Dovonou, 2012; Belghiti et al., 2013;Zerhouniet 
al., 2015). Le lixiviat des décharges publiques constitue le principal vecteur de transport de la pollution métallique 
issue des sites de stockage des déchets vers la nappe phréatique (Jourdan et al., 2005 ; Er-Raioui et al., 2011). 

CONCLUSION  

La présente étude a porté sur effet de l’utilisation des eaux de puits sur la santé humaine dans le 6ème 
arrondissement de Cotonou. L’approche développée dans cette étude est centrée sur les sources 
d’approvisionnement en eau, la qualité des eaux de puits utilisée et les nuisances de cette utilisation sur la santé 
humaine dans ledit arrondissement. Les travaux de terrain ont montré que l’approvisionnement en eau potable 
des populations est réparti en trois sources (SONEB 18 %, SONEB et puits 75 % et autres sources 7 %). 
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Cependant, le faible taux des populations qui n’utilisent rien que l’eau de la SONEB, montre qu’il existe certains 
facteurs influant l’utilisation exclusive de l’eau potable dans les maisons, tels le niveau de vie social des 
populations, la situations géographique de ces quartiers, la mauvaise gestion des déchets solides et liquides ainsi 
que l’hygiène précaire qui prévaut dans ces quartiers. Ces facteurs sont autant des raisons qui justifient le recourt 
aux sources douteuses, telles l’eau de puits, de pluie et du Lac. Une analyse bactériologique de l’eau de puits de 
cinq quartiers de l’arrondissement a été faite, afin d’en apprécier la qualité. Il ressort de cette analyse que, tous 
les puits échantillonnés sont pollués par les germes pathogènes, tels que les germes banals, les coliformes totaux 
et fécaux, l’Escherichia coli et les streptocoques fécaux. De l’utilisation quotidienne de ces eaux, la santé de la 
population est menacée par les affections hydriques telles que les affections gastro-intestinales, les affections de 
la peau, la diarrhée, les infections vaginales et le choléra.  
Face à ces risques de santé, la population pour se protéger ou réduire ces risques, utilisent des méthodes de 
traitement comme l’ébullition et la chloration. Ces deux méthodes visent à tuer les micro-organismes présents 
dans l’eau, mais nécessitent beaucoup de moyens pour le chauffage et l’achat de certaines pastilles, aussi il peut 
se poser des risques de pollution de l’eau lors de l’utilisation de ces pastilles. Les effets sanitaires de l’utilisation 
de l’eau de puits risque encore de s’accentuer à l’avenir dans ces zones périurbaines comme ledit arrondissement, 
compte tenu du non-respect des règles d’hygiène et d’assainissement noté, de l’accroissement rapide de la 
population et des difficultés liés à l’approvisionnement dans ces milieux. Mais lorsqu’on aura garanti à tout un 
chacun, quelles que soient ses conditions de vie, l’accès à l’eau potable la lutte contre les maladies hydriques aura 
fait un bond énorme. Ainsi, le droit d’accès à l’eau est un droit fondamental, que l’Etat doit régulièrement 
promulguer dans ses projets.  
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