
REPOBLIKAN'I MADAGASIKARA 
Tanindrazana - Fahafahana - Fahamarlnana 

PRIMATURE 

DIRECTION GENERALE 
DE LA BANQUE DES DONNEES DE L'ETAT 

COMMISSION NATIONALE 
DU RECENSEMENT GENERAL 

DE LA POPULATION ET DE L'H'ABITAT 
Direction du Recensement Général 

de la Population et de l'Habitat 

DEUXIEME RECENSEMENT GENERAL DE LA 
POPULATION ET DE L'HABITAT - 1993 

QUESTIONNAIRE MENAGE 

CONFIDENTIEL: Conformément à la loi Na 68-003 du 18 Juin 1968 sur l'obligation et le secret en matière de statistique. toutes les personnes 
physiques ou morales sont tenues de répondre avec exactitude et dans les dalais fixés aux questions posées par les agents du 
recensement qui sont astreints à ne pas divulguer les réponses sous peine cie sanctions prévues par ces lois . 

A· LOCALISATION NE RIEN INSCRIRE ICI 

0- MILIEU: Urbain -1 Rural· 2 U1 
1- FARITANY: ................................................................................................................ 1-12 
2· FIVONDRONAMPOKONTANY: ............................................................................... 1 1 
3· FIRAISAMPOKONTANY: ......................................................................................... 1 1 
4· NUMERO DE LA ZONE 1 1 I ......................................................................... ~. 1 1 

5- NUMERO DU SEGMENT 1 1 1 1 

.. 
1 1 .......................................................... 

6- FOKONTANY: ........................................................................................................... 1 1 

7- LOCALITE: .•.•••.••••••••••••••••.••...•.•..••••••.••••.••••.••.••••••••• ~ •••••..•••.•....•••.. , •.•.••...•..••.•••.•••••• 1 1 
1 ~ 

.. &- NUMERO DU BATIMENT 1 1 1 1 ............................................................... 1 1 

9· TYPE D'UTILISATION: ............................................................................................. 1 1 

10- NUMERO DU MENAGE 1 1 1 1 ....................................... " .... " ..... " .......... 1 1 

NOMBRE DE QUESTIONNAIRES UTILISES DANS LE MENAGE U NUMERO D'ORDRE 1--1 

N'oubliez pas cie récapituler 
sur ce tableau les effectifs 
du ménage recensé. 

SIGNATURES APRES CONTROLE 

QUALITE DE L'AGENT 

COLLECTE Agent recenseur 

SUR TERRAIN Chef d'équipe 

Contrôleur 

Agent codlfieur 

CODIFICATION Chef de tabl. 

Contrôleur 

Agent de saisi. 

SAISIE 
Agent de contrôle 

RECAPITULATION 

SITUATION DE RESIDENCE P. RESIDENTE 
SEXE 

RP RA V RP+RA 

MASCULIN 

FEMININ 

TOTAL 

NOM ET PRENOMS DATE 

14 

16 

le 

1 111 

1
13 

1 
I,s 

1 LB 
1 121 

1 124 

P. PRESENTE 

RP+V 

SIGNATURE 



B- CARACTERISTIQUES INDIVIDUELLES 

1'OUTE LA 
I---r-------.----U-E...;.N ---r-Si-l-UA-l . ..,----r--D-A-1E-D=-E -"---U~E::-:-U D::E=--T' NAnC). 

DE sm 1 
RESIDENCE 

HABITUELLE N 

U 
M 
E 
R 

o 

D' 

o 
R 
o 
R 
E 

NOM ET PRENOMS 

Suivre l'ordre 
indiqué dans la 
colonne M3 pour 
l'énumération 
des personnes 
dans le ménage. 

Pour l'énumé­
ration des enfants 
du chef de ména­
ge commer.cer 
par le plus âgé. 

DE PARENTE RESID. NAISSANCE NAISSANCE HAUTE 

1 CM: Chef de 
Menage 

2- CJ: Con jo­
int(e) 

3- EN: Enfant 
4- PE: Petit­

enfant 
5- PA: Parent 
6- GP: Grand­

parent 
7-AP: Autre 

parent 
9- PM: Person­

ne non 
apparentée 

1 CM 5- PA 

2- CJ 6- GP 

3- EN 7- AP 

1- RP 

2-RA 

4- PE 9- PN 3- V 

1- CM 5- PA 

2- CJ 6- GP 

3- EN 7- AP 

4- PE 9- PN 

1- CM 5- PA 

2- CJ 6- GP 

3-EN 7-AP 

1- RP 

2-RA 

3-V 

1- RP 

2- RA 

4- PE 9- PN 3- V 

1- CM 5- PA 

2- CJ 6- GP 
3- EN 7- AP 

1- RP 

2- RA 

4- PE 9- PN 3- V 

1-CM S-PA 

2- CJ 6- GP 

3- EN 7- AP 

4- PE 9- PN 

1-CM S-PA 

2- CJ 6- GP 

3- EN 7- AP 

4- PE 9- PN 

1- RP 

2-RA 

3- V 

1- RP 

2- RA 

3-V 

1 M 

1 M 

2- F 

1 M 

2- F 

1- M 

2-F 

1 M 

2- F 

1M 

2- F 

: LI 
~ ..J 

1 i 

Mg 

IIL---LI--<--I ---,' 1 1 IL---LI---l-I_ 
01 - MAO 

i i'-----.Ll_ ........ .L-1 _ 1 1 111L---L1--<--1_ 
01 -MAD 

1 1 1 Il,----,--1 ~I ---1111 1 1 1,-----,-1 --,-1_1 
0l-MAO 

/ / 

1 1 1 \ 1 1 1 1 1 IIL-I -LI --'---.1 ----11 
01-MAD 

1 1 

01-MAD 
/ / 

1 1 IL---LI __ -l..-I ---lI 1 1 i L-I -,-,----,--1 ---,1 
01 - MAD 

DUREE 
DE 

RESID. 

98 

00 

98 

00 

98 

00 

98 

00 

98 

00 

98 

00 

RESIDENCE 

ANTERIEURE 

SURVIE DES 

PARENTS 
INFIRMITE 

1 1 1 1 1- OUI 
L---L_---L----' 

2- NON 

1-0UI 

2- NON 

0-C: Aucune 
1- M: Mentale 
2- T: Tronc, 

tête 
4-MB: Mem­

bres 
8- S: Senso­

rielle 
l6-A: Autre 

Entourez le 
numéro 
corres. au 
type 
d'infirmité 

0- C 4-MB 

,- M 8- S 

3- NSP 3- NSP 2- T 16- A 

1 ! 1 1 1- OUI 
L---'-_--L-_ 

2- NON 

3- NSP 

11...--___ 
1 

--..1..1----,1 1 - OU 1 

2- NON 

1-0UI 

2- NON 

3- NSP 

0- C 4-MB 

1- M 8- S 

2- T 16- A 

1- OUI 0- C 4-MB 

2-NON 1-M 8-S 

3- NSP 3- NSP 2- T 16- A 

1 1 1 1- OUI 1-0UI 0-C 4=MB 
---'---'-----' 

2- NON 2- NON 1- M 8- S 

3- NSP 3- NSP 2- T 16- A 

II...--..LI ---'..,_1 1- OUI 

2- NON 

3-NSP 

1 1 1 1-0UI 
L ___ ---L----' 

2- NON 

3-NSP 

1-0UI 

2-NON 

3- NSP 

1- OUI 

2- NON 

3- NSP 

0- C 4-MB 

1- M 8- S 

2- T 16- A 

0- C 4-MB 

1- M 8- S 

2- T 16- A 

. ~--+------------~-----------+----~----+--------~----------4-------4-----------+-----~--------~------4-----~--------~ 
1- CM 5- PA 

2- CJ 6- GP 

3- EN 7- AP 

1- RP 

2-RA 

4- PE 9- PN 3- V 

1- CM 5- PA 1- RP 

2- CJ 6- GP 

3- EN 7- AP 
2- RA 

4- PE 9- PN 3- V 

1 M 

2- F 

1- M 

2- F 

1 i 

~ ... _/-

1 1 1 

/ / 

Il,-----,--1 --,-1 _III 1 J II~I --,-1_1 98 

01 - MAD . 00 

1,----'-1_-'-----' ,1. ! 11L---L1--,--1_1 98 

01 MAD 

---..;.----

1,----,--, ----'..1 __ 1 1- OU I 

2- NON 

1- OUI 

2-NON 

0- C 4-M~ 

1- M 8- S 

3- NSP 3- NSP 2- T 16- A 

.. f--.-------+------I-----+--------I 

1 1 1 1 1-0UI 
L-_....L_-'--_ 

2- NON 

3-NSP 

1-0UI 

2-NON 

3- NSP 

0- C 4-M~ 

1- M 8- S 

2- T 16- A 
I-----l-----------+--------+-----I------l--------I----------+------i----------/---.-. ....--tl----------1------+------1--__ ----1 

1-CM S-PA 

2- CJ 6- GP 

3- EN 7- AP 

4- PE 9- PN 

1- CM 5- PA 

2- CJ 6- GP 

3-EN 7- AP 

1- RP 

2- RA 

3-V 

,- RP 

2- RA 

4- PE 9- PN 3- V 

'-M 1 1 

01 - MAD 
2-F / / 

,- M 1 1 1 Il'-----!..-I ---1....1 _III 1 I~I --LI----li 
01 MAD 

2- F / / 

98 

1 Il! 1- OUI 
L-_ .. L_ . ...L........: 

2-NON 

3- NSP 

1 1 ! 1- OUI 

2- NON 

1- OUI 

2-NON 

3- NSP 

1- OUI 

2- NON 

0- C 4-MI 

1- M 8- ~ 

2- T 16- JI 

0- C 4-M! 

1- M 8- ~ 

3- NSP 3- NSP 2- T 16-" 

ÂTTENTlON: N'OUBLIEZ PAS DE CONTINUER SUR UN AUTRE QUESTIONNAIRE SI LE MENAGE COMPTE PLUS DE DIX (10) PERSONNES 



~ 

POPULATION AGEE DE 6 ANS REVOLUS ET PLUS POPULATION AGEE DE 10ANS REVOLUS ET PlUS FEJItIES AGEES DE12 ANS REVOLUS ET PlUS 
(Né(e) avant .- .----.-------- ) 

(Né (e) 8valll. ______ ,) (Nées avant _______________ , ) 

SCOLA- ALPHABE· ETAT SITUATION SITUATION BRANCHE ENFANTS ENFANTS NAISSANCES 
RlSA· tlIVEAU ImSTRUCTION MATRI· Vl5-A-VIS PROFESSION DANS LA NES ENCORE 12 DERNIERS 
lION TlSATION MONIAL DE L'EMPLOI PROFESSION D'ACTIVITE VIVANTS ENVIE 111>15 

Suivre l'instruction inscrite 1- OC: Occupé <1> ~ 1-IN: Indépendant ~ <1> •• 
~ <1> <1> ~.g~~ Ol '; 'O.~.~ .S' -

dans le manuel pour le 2- CH: Chômeur a. ~ Q; c '" Sl-13 c 
2- EM: Employeur 

.;:;:> <I>~ u c 0 

niveau d'instruction du '" 
c a; ~ 0"0 '3 :> 

<1> a; ~_.-~ 

3- PE: En quête .~ "0 <1> ! '" c: c: 'ï:: 
<1> =- CI) ..c:::: "'.::! u 

recensé. :> -~ '" 8 ! 
~ 

e-. co 3- SP: Salarié perm. ~ ai ~ ",- ai 
fi) - fi) 

d'un 1er 
C<l>- fi) cD 

'" '" c §: <I>.2"1li <1> <1> E:> <1> ë >< <l>E ëii .-
>.- -'8 :: ~ ~.~ <1> -0 c <1> 

...: 
<1) fi) 

emploi 4- ST: Salarié tempo 
1o...Q)C,)(/) 

~ 
<1) C C ;:) 

0-A: Aucun ! :: !'" <1> ~ ~.î!'8u 3~ .. :O JI> g :; "''0 0 ~ 0 .~ <1> 0 li -<1> ~ .2!. 00'" ~:.=~ ; c '" ",:>:> ~ ~ c ~..2? " -;: ~ -."'"" '" Cl 4· ME:Ménagère a.. ID -- 5- AP: Apprenti Da..c: 
<1) o co (j) '<1> - a. :>'<1> 

~ 1·PR: Primaire Oc: <I>"Oc :E ~~§<i .!!!!!!:E~ c 5l co c <1> 
~-co ti ~.~ <1> Q. . ai c 5- ET: Etudiant 0.- 0 10- _:'" UJ co JI> iij8 ~ '" Jl 
L",_ 

~ '" 
<Il <1> c e L 

:> ~>-r.n ~'iij ~ ~ 6- AI: Aide familial ·~-x E ë ~ '" '" lil 2-SG: Secondaire ",<1> -g.>- 'P~ ~: ~~ <1> '2 (ï)~~ ~ 

6- RT: Retraité 1\i~:;li !'! '" UJ : '" fi) e 
Qi' ~"":~E c o e <1>-

~ Q) '~~ -",- générai .~~~~~ ! ~.!!.'::.c '" c;:= U e-. 
<1) ::J e > 7- IW: Incapacité 9- PC: Pers, non :;;~~-~ '0 L <Il <l>ë 'iij 0' <l> 

~1il1iî::J::J 
'g :> (1) Qi tU U • 

..... ~o '0'" ~ "O~. 3l E -<l> :> 
~ ! (t)::1a..cn~ Q.l~~o~ c E LO' 3-ST: Secondaire ::; C:.$ .!!.'gj classée ~ Co, - 0 "'-0(); (/)(/)(/)(/) de travail <Il <Il E II) z~ -'«L :;;; '5 Q),~ - a... (J) 

:.ô ~~.~ .Q 'a'> . ........ technique .... 0<é .. ~M~5Q.1 'a'>gE~~ <Il L 0.0 
k!;~û.: ::Jv!«~:S ü ~ 9-AU: autre 5g.;~o'ê ailleurs ~ ~ ~ ~ E :> <Il - :> zE .. <5 .~:! ~ ~ 0->< 

'" 0 
-0 z :E (/) ü :> Cl~(I)a.a. 

ü ___ ü~31 -JU <ne 
O~N 4- Supérieur Ô.!.NM...t- 6 N 

POliR LES OCCUPES ET LES CHOME URS M F M F M F 

M15 M16 M17 M18 M19 Mw M21 M22 M23 M24 M25 M26 M27 M28 
1 

0-JF o -A: 0 0-NLE 0-C 1- OC 5-ET 1 1 1 1 
1 1- IN 5-AP 1 1 1 1 LU LU LU LlJ U U 

1 1 -PR: 1 2 3 45 9 1- SL 

1- AF 2 -SG: 1 2 3 4 5 6 7 2-MAG 1- M 2-CH 6- RT 2- EM 6- AI 

3 -ST: 1234567 3- MGA 2- V 3- PE 7-IW 3- SP 9· PC 

2- F 4 - U: 12345678 4-SLA 3- D 4- ME 9- AU 4-ST 

0-JF 
o -A: 0 0- NLE 0-C l-OC 5-ET 1 1 1 1 1 1-IN 5-AP 1 1 1 1 ILU LU LU LU 1 -PR: 1 2 3 4 5 9 1- Sl 

1- AF 2 -SG: 1 23456 7 2-MAG 1- M 2-CH 6-RT 2- EM 6- AI 

3 -ST: 1234567 3- MGA 2- V 3- PE 7-IW 3- SP 9- PC 

2- F 4 - U: 12345678 4-SLA 3- D 4- ME 9-AU 4-ST 

0-JF o -A: 0 0-NlE 
0-C 1- OC 5-ET 1 1 1 1 1 1- IN 5-AP 1 1 1 1 J 1 J LU LU U 1 -PR: 1 2 34 5 9 1- SL 

1- AF 2 -SG: 1 2 3 4 5 6 7 2-MAG 1- M 2-CH 6-RT 2- EM 6- AI 

3 -ST: 1234567 3- MGA 2- V 3- PE 7- IW 3- SP 9- PC 

2- F 4 - U: 123.15678 4-SLA 3- D 4- ME 9-AU 4- ST 

-0-JF o -A: 0 0- NlE 0·C 1 OC 5-ET LI 1 1 1 1- IN 5-AP 1 1 1 LLI LlJ LU LU u 1 -PR: 1 2 3 4 5 9 1- Sl 

1- AF 2 -SG: 1 2 3 4 5 6 7 2-MAG 1- M 2-CH 6- RT 2- EM 6- AI 
3 -ST: 1234567 3-MGA 2- V 3- PE 7- IW 3- SP 9- PC 

2- F 4 - U: 12345678 4-SLA 3- D 4- ME 9-AU 4- ST 

0-JF o -A: 0 0-NLE 
0-C 1-0C 5-ET 1 1 1 1 1 1-IN 5-AP 1 1 1 1 LU LlJ LU LU 1 -PR: 1 2 3 4 5 9 1- Sl 

1- AF 2 -SG: 1 2 3 4 5 6 7 2-MAG 1- M 2-CH 6- RT 2- EM 6- AI 
3 -ST: 1234567 3-MGA 2- V 3- PE 7-IW 3- SP 9- PC 

2- F 4 - U: 12345678 4-SLA 3- D 4- ME 9- AU 4- ST 

0- JF o -A: 0 0-NlE 0-C 1 OC 5-ET 1 1 1 1 1 1- IN 5-AP 1 1 1 1 LU ILU LU LU U 1 -PR: 1 2 34 5 9 1- SL 

1 AF 2 -SG: 1 2 3 4 5 6 7 2-MAG 1 M 2- CH 6- RT 2- EM 6- AI 
3 -ST: 1234567 3-MGA 2- V 3-PE 7·IW 3- SP 9- PC 

2- F 4 - U: 12345678 4-SLA 3- D 4- ME 9- AU 4- ST 

0-JF o -A: 0 0-NLE 
0·C 1- OC 5-ET l J 1 1 1 1 1 1 1 LLI LlJ ILU LU U 1 -PR: 1 2 34 5 9 1- Sl 1-IN 5-AP 

1- AF . 2 -SG: 1 2 34 5 6 7 2-MAG 1- M 2- CH 6- RT 2- EM 6- AI 
3 -ST: 1234567 3-MGA 2- V 3- PE 7·IW 3- SP 9- PC 

2-F 4 - U: 12345678 4-SLA 3- D 4- ME 9-AU 4-ST 

0· JF o -A: 0 0-NLE 
0·C 1- OC 5-ET 1 1 1 1 1 1 1 1 1 LL' LU ILU ILL U 1 -PR: 1 2 34 5 9 1- SL 1- IN 5-AP 

1 AF 2 -SG: 1 234 5 6 7 2-MAG 1- M 2- CH 6- RT 2- EM 6- AI 
3 -ST: 1234567 3-MGA 2- V 3- PE 7- IW 3-SP 9-PC 

2- F 4 - U: 12345678 4-SLA 3- D 4- ME 9- AU 4- ST 

0- JF o -A: 0 0-NLE 
0-C 1-0C ,5- ET 1 1 1 1 1 1 1 LlJ LU ILU LU U U 1 -PR: 1 i 34 5 9 1- SL 1-IN 5-AP i 

1 AF 2 -SG: 1 2 34 5 6 7 2-MAG 1- M 2-C~ 6- RT 2- EM 6- AI 
3 ·ST: 1234567 3-MGA 2- V 3- PE 7-IW 3- SP 9· PC 

2- F 4 U: 12345678 4-SLA 3- D 4· ME 9-AU 4· ST 

0-JF o -A: 0 0- NLE 
0-C l J l 1 1 1 1 1 1 ~ LU ILL ILU LJ U 1· OC 5· ET 1- IN 5- AP 1 -PR: 1 2 34 5 9 1- Sl 

1- AF 2 -SG: 1 2 3 4 5 6 7 2- MAG 1· M 2- CH 6-RT 2- EM 6- AI 
3 -ST: 1234567 3-MGA 2- V 3-PE 7-IW 3- SP 9-PC 

2- F 4 - U: 12345678 4- SLA 3· D 4- ME 9- AU 4-ST 



D- MORTALITE ~ DECES SURVENUS DANS lE MENAGE AU COURS DES DOUZE DERNIERS MOIS 

y a-t-il eu des décès dans le ménage au cours de la période allant du ......................... au .......... : .................... ? 

0- Non 1- Oui 

Si NON, ne touchez pas au tableau ci-dessous. Si OUI, encerclez le numéro correspondant au sexe du décédé et 

portez son âge au décès en années révolues (pour les décès de moins d'un an, inscrire 00). Une ligne par décès. 

1-M: Masculin 

2-F: Féminin 

DECES 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

SEXE DU DECEDE 

1 - M 2-F 

1 - M 2-F 

1 - M 2-F 

1 - M 2-F 

1 - M 2-F 

1 - M 2-F 

AGE AU DECES 

1 1 l" 

1 1 1 

1 1 1 

1 1 1 

Ll~ 

1 1 1 

E- NATALITE (Au cours de la période allant du ............. .-..... .-.......... au ......................................... ) 
Y-a-t-il eu des naissances vivantes dans le ménage au cours de la période allant du .......................... . 
au ............................. dOnt les mères sont décédées? 

0-NON 1 - OUI. Si OUI, Inscrire leur nombre: U -MASCULIN U -FEMININ 

F- HABITAT 

Pour les types de renseignements suivants, des numéros sont affectés à chaque modalité. Après avoir posé la 
question relative à chaque type de renseignements, entourez le numéro correspondant à la bonne réponse. 

H1 : 
Nature­

des murs 

1 - Ciment 

2 - Terre battue 
brique non 

cuite 
3 - Brique cuite 
4 - Tôle 

5 - Planche 

6 - Bozaka 
7 - lige, écorce 

feuille ... 
9 - Autre (à 

préciser ci-dessous) 

----------------
Mode 

H6: d'éclairage 

1 - Electricité 

2 - Lampe à 

pétrole 

3 - Bougie 

4 - Suif 

9 - Autre (à 

préciser 

ci-dessous) 

------------------
------------------

H2: 

1 - Tuile 

2 - Tôle 

Nature 
du toit 

3 - Ciment 

4 - Bozaka 

5 - lige, écorce 

feuille ... 

9 _. Autre (à 

préciser ci-

dessous). 

----------------
----------------

H7 . Approvlsonne-
• ment en eau 

1 - Eau courante 
2 - Pompe 

publique 
3 - Pompe 

aspirante 
4 - Puits 
5 - Citerne 
6 - Source -
7 - Cours d'eau 
9 - Autre (à préciser ci-

dessous). 

------------------
------------------

G- OBSERVATIONS 

H3: 

1 - Terre 

2 - Planche 

3 - Ciment 

Nature du 
plancher 

4 - Carreaux 

5 - lige, écorce, feuille ... 

9 - Autre (à préciser ci­

dessous). 

H8: 
Cuisine 

1 - Intérieure à usage individuel 

2 - Extérieure à usage individuel 

3 - Usage commun (intérieure 

ou extérieure) 

4 - Improvisée (vérandas. 

couloirs. balcons. cour .... ) 

non aménagée et sans 

instànation 

Siàlut .,.' 
H4: d'occupation 

1 - Propriétaire 

2 - Locataire 

3 - Fonction 

4 - Gratuit 

9 - Autre (à préciser 

çi-dessous) 

Combustl-
H9 : ble utilisé 

1 - Electricité 

2 -Gaz 

3 - Pétrole 

4 - Charbon 

5 - Bois 

6 - Bois et charbon 

9 - Autre (à préciser 

ci-dessous) 

H5: 
Nombre de pièces 

occupées 

Inscrire le nombre de 
pièces occupées dans 
la grille ci-dessous. 

Type d'aisance 
H10: (W.C) 

1 - A l'extérieur sans installation 

2 - lntérieur, privé avec chasse d'eau 

3 - Extérieur, privé avec 

chasse d'eau 

4 - Commun avec chasse 

d'eau (intérieur ou 

extérieur) 

S - Fosse perdue privée 

6 - Fosse perdue commune 

7 - linette 




