
Vérifier que la mère comprend que, si elle décide d’arrêter d’allaiter, elle doit maintenir sa décision et le faire. Recommencer 
l’allaitement dans le futur pose des risques pour la santé de l’enfant. Si elle pense que c’est le bon moment pour elle d’arrêter 
l’allaitement, l’aider à le faire sur une période de temps qui est possible pour elle et son bébé. La suivre attentivement, une fois 
par semaine au moins au début et la conseiller sur la manière de prévenir les problèmes au sein (en lui recommandant d’extraire 
le lait pour éviter l’engorgement des seins), lui indiquer comment nourrir son bébé (passer en revue l’alimentation quotidienne, 
la fréquence des tétées, l’alimentation active et l’hygiène) et souligner l’urgence de revenir si elle-même ou son bébé ont des 
problèmes, tombent malades ou perdent du poids. La traiter ainsi que son bébé pour tout problème qui risque de se présenter. 
FIN DE LA SEANCE

Si la mère arête d’allaiter, est-ce que cela peut lui 
causer des problèmes avec d’autres membres de sa 
famille qui ne sont pas d’accord ? 

8

La mère devrait 
continuer à allaiter 
pour le moment. 

Demander à la mère 
de revenir si elle a  
des problèmes de 
sein, si le bébé a 
du muguet ou autre 
maladie grave. 

Prévoir une autre 
séance de conseils 
et évaluation AFADS  
d’ici trois mois. 

Rappeler à la 
mère les pratiques 
d’alimentation 
complémentaire 
recommandées pour 
les enfants allaités de 
cet âge.

FIN DE LA SEANCE

La mère devrait continuer à allaiter aussi longtemps 
que possible. Fixer un rendez-vous de suivi mais pas 
d’autres évaluations AFADS.   
FIN DE LA SEANCE

Si le ARV n’est pas 
possible, voir s’il est 
possible qu’un membre 
de la famille s’occupe 
du bébé et l’allaite 
(si cette personne 
est séronégative) 
ou lui donne une 
alimentation de 
substitution si AFADS. 
Si non, programmer un 
suivi rapide.

FIN DE LA SEANCE

Pour aider les mères infectées par le VIH à décider quand elles 
doivent arrêter l’allaitement Age du nourrisson : 6 à 12 mois

NONINCONNU

OUI

Fixer un rendez-vous de suivi et refaire l’évaluation 
AFADS une fois que l’enfant est en bonne santé. 
Vérifier que l’enfant est orienté vers les services 
compétents pour recevoir le traitement indiqué.   
FIN DE LA SEANCE

Le bébé est-il infecté  
par le VIH ? 1

NON

Le ménage peut-il acheter du lait commercialisé et des aliments complémentaires pour 
le bébé à un prix quotidien d’un minimum de 1000 CFA ?3

OUILe bébé est-il malnourri ou 
est-il gravement malade ?  2

La mère peut-elle affirmer que le bébé reçoive au 
moins 5 repas et 2 goûters par jour ?  5

La mère a-t-elle le SIDA, une infection à VIH avancée (infections opportunistes, taux de 
CD4 bas) ou autre maladie très grave ? 6

La mère suit 
un traitement 
antirétroviral 
(ARV) ? 

7

NON Existe-t-il des circonstances laissant à craindre à 
la mère que ce n’est pas un bon moment d’arrêter 
l’allaitement (par exemple, si s’approche une période 
difficile ou du chômage saisonnier) ?  

9

La mère connaît-elle les mesures fondamentales de 
l’hygiène, l’importance de se laver régulièrement les 
mains et les ustensiles avec du savon, et d’avoir une 
cuisine propre ?

10

La mère habite-t-elle dans un endroit où elle peut 
acheter ce dont elle a besoin pour le bébé sans 
interruption ? 

11
NON

OUI

OUI

Est-ce que la mère a l’argent et le temps nécessaire 
pour amener l’enfant immédiatement au centre de 
santé s’il tombe malade ou perd du poids lorsqu’elle 
arrête de l’allaiter ? 

12 NON

OUI

NON

NON
OUI

OUI

NON

OUI

NON

NON

OUI

OUI

OUI

OUI

NON
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NON

Le ménage peut-il dépenser 400 CFA pour donner une bonne 
alimentation au bébé composée de 400-500 ml de lait tous les 
jours, de la viande plusieurs fois par semaine et d’autres aliments 
sains et preparés de façon propre ? 
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