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Objectifs de mortalité
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Maternal Mortality

Nutrition

Pre-pregnancy

Birth

Pregnancy

Postnatal

Total des décés maternels

Risque de décés maternel au cours de la vie (1
sur N)

Taux de mortinatalité

Taux de mortalité maternelle

Anémie chez les femmes agées de 15 a 49 ans
(%)

Femmes en age de procréer, petite taille (%)

Femmes (20 ans et plus) en sous-poids (IMC
&It;18,5) (%) :

Fer et acide folique pour les femmes enceintes
(%)

Prévalence de l'insuffisance pondérale a la
naissance (%)

Demande de planification familiale satisfaite par
des méthodes modernes (mariés/en union) (%)

Décisions informées (15-19) en matiére de santé
sexuelle et reproductive (%)

Accouchement par du personnel qualifié (%)

Taux de césarienne (%)

Accouchements institutionnels (total) (%)

Soins prénataux (4 visites ou plus) (%)

Traitement antirétroviral pour les femmes
enceintes vivant avec le VIH

Traitement préventif intermittent du paludisme
durant la grossesse 3 fois +

Protection contre le tétanos néonatal

Soins postnatals pour les méres

Soins postnatals pour les nouveau-nés

Diversité alimentaire minimale (6-23 mois) (%)

Bébé pesé a la naissance (%)

Initiation précoce a l'allaitement maternel

Allaitement maternel exclusif (0-5 mois)
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Profil de santé de la mére, du nouveau-né et de I'enfant

Base de données mondiale de I'UNICEF, ICF DHS Program StatCompiler
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Profil de santé de la mére, du nouveau-né et de I'enfant

Femmes qui prennent leurs propres décisions en
connaissance de cause (%)
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w . . . z Py - .
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T le ministére de la santé 75
2
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3 . ) . . o
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P . . ) 2020
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E Utilisation de contraceptifs 87 2020
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C
5 2 Soins de santé reproductive 49 2020
©
o ) . N . , ) e
Le pays dispose-t-il d'un systéme de données permettant d'enregistrer les admissions, .
3 p’y P L Y . p g ) Yes . Relations sexuelles 45 2020
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c
Acceés des femmes et des hommes agés de 15 ans et plus aux
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Plan d'action pour chaque nouveau-né (ENAP) et Ending Preventable Maternal Mortality (EPMM), outil conjoint de suivi de la mise en ceuvre par

pays. 2022. Basé sur l'auto-déclaration des pays.

Stratégie nationale d'accréditation et de contractualisation du secteur privé pour la
santé maternelle et infantile

Normes nationales de qualité des soins pour la santé maternelle et infantile

Normes nationales de qualité pour les soins aux nouveau-nés malades et de petite
taille

Ensemble convenu d'indicateurs de qualité des soins

Systeme de surveillance des décés maternels et périnataux en place pour les déces
maternels

Systeme de surveillance des décés maternels et périnatals en place pour les déces
néonatals

Systéme de surveillance des décés maternels et périnataux en place pour les
mortinaissances

Le plan national de qualité des soins prévoit la participation de la communauté a la
santé maternelle et infantile pour la définition des priorités et la planification.

Le plan national de qualité des soins inclut la participation de la communauté aux
soins de santé maternelle et infantile pour le suivi et I'évaluation.

Division des statistiques des Nations Unies (UNSD). Base de données des indicateurs des objectifs de dé..

Stratégie/plan national(e) de ressources humaines pour la santé maternelle et
infantile

Définition des compétences de base pour la pratique de la sage-femme
(compétences essentielles selon I'ICM)

Définition des compétences de base pour les soins aux nouveau-nés, y compris les
soins aux nouveau-nés de petite taille et aux nouveau-nés malades

Compétences de base définies pour les agents de santé communautaire ou les
agents de vulgarisation

ves @
ves @
ves @
ves @

Systéme électronique de données individuelles basées sur les patients pour les
soins de maternité afin d'inclure I'utilisation d'utérotoniques, le moniteur de trava..
Systeme électronique de données individuelles basées sur les patients pour les
soins aux nouveau-nés de petite taille et malades, comprenant des détails sur les ..
Intégration des données du systéme de surveillance des décés maternels et
périnataux et du systeme d'information sanitaire de routine

Mécanisme de partage des données du secteur privé/ONG

Plan d'action pour chaque nouveau-né (ENAP) et Ending Preventable Maternal Mortality (EPMM), outil conjoint de suivi de la mise

en ceuvre par pays. 2022. Basé sur |'auto-déclaration des pays.

unicef&®

for every child

World

Yes
Yes
Yes
Yes

No

No
Yes

Yes

Health

Organization



ambie (la)

Mortalité infantile et résultats nutritionnels

Taux de mortalité 1-59 mois

déces pour 1 000 naissances vivantes
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Profil de santé de la mére, du nouveau-né et de I'enfant

B Accélération nécessaire
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Taux de mortalité des moins de cinq ans
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Pourcentage de déces d'enfants de moins
de 5 ans par age

Taux de mortalité 1-

mortalité néonatale
53%

Estimates developed by the United Nations Inter-agency Group for Child Mortality Estimation, UNICEF, 2024

Retard de croissance des enfants de moins de cing ans (%)

Pourcentage d'enfants de moins de 5 ans :

20

14%
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Modelled Data for stunting and overweight. UNICEF/WHO/WB Joint Child Malnutrition Estimates 2021

Les 10 premiéres causes de déces chez I'enfant

% du nombre total de décés dans le groupe d'age

Prématurité I 41%
Asphyxie/traumatisme a la n.. IR 25%

Autres déces néonatals [ 10%

Infections des voies respirat.. [N 8%

" Anomalies congénitales I 5%
S Septicémie I %
C Diarrhée 2%
8 Méningite/encéphalite I 0%
Z Tétanos | 0%

Blessures | 0%

VIH/SIDA | 0%

Rougeole | 0%

Malaria | 0%

Infections des voies respirat.. NI 20%
Autres maladies transmissib|. I 7%

Diarrhée I 15%
Blessures [ 1%
» Malaria | Ed
5 Anomalies congénitales [ 7%
g Autres MNT I 5%
£ Asphyxie/traumatisme a la n.. I 3%
o Tuberculose . 3%
LD VIH/SIDA [ 3%
~ Prématurité [ 3%
Méningite/encéphalite I 2%
Rougeole 10%
Tétanos | 0%
Septicémie | 0%
Prématurité I, 3%

Autres décés d'enfants de m.. NG 6%
Asphyxie/traumatisme & la n.. RGN 15%
Infections des voies respirat.. |GG 4%

Diarrhée I 5%
"2 Anomalies congénitales I 7%
U Blessures I 5%
-g Malaria . 4%
> Septicémie I 3%
Tuberculose %
VIH/SIDA W%
Méningite/encéphalite W%
Rougeole ] 0%
Tétanos | 0%

Villavicencio F, Perin J, Eilerts-Spinelli H, Yeung D, Prieto-Merino D, Hug L, Sharrow D, You D, Strong KL, Black RE, Liu L. Global,
regional, and national causes of death in children and adolescents younger than 20 years: an open data portal with estimates for
2000-21. Lancet Glob. Health 2023. https://doi.org/10.1016/ S2214-109X(23)00496-5.
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Mortality

Nutrition

Prevent

Promote

Treat

Context

Décés néonatals, en % de tous les déces &lt;5
Tous les déces d'enfants de moins de cing ans
Taux de mortalité des moins de cing ans

Taux de mortalité néonatale

Taux de mortalité 1-59 mois

Retard de croissance des enfants de moins de
cing ans (%)

Emissions de déchets chez les moins de cing ans
(%)

Surcharge pondérale chez les moins de cing ans
(%)

Immunisation - DTC3
Immunisation - rougeole

Immunisation - PCV3

Prévention du paludisme chez les enfants de
moins de cing ans - dormir sous une moustiqu..

Immunisation - rotavirus
Abandon DTC1-DTC3 (%)
Abandon du DTC1-MCV1 (%)

Enfants a dose zéro

Supplémentation en vitamine A, couverture
totale

Diversité alimentaire minimale (6-23 mois) (%)
Initiation précoce a l'allaitement maternel
Allaitement maternel exclusif (0-5 mois)
Poursuite de I'allaitement (12-23 mois)
Recherche de soins pour les symptomes des IRA
Recherche de soins pour la fievre

Traitement de la diarrhée : SRO

Traitement de la diarrhée : SRO et Zinc
Diagnostic du paludisme chez les enfants de
moins de cing ans souffrant de fiévre (%)

Traitement par ACT parmi les enfants recevant
des antipaludiques (%)

Population utilisant au moins des services de
base en eau potable

Population utilisant au moins des services
d'assainissement de base

Population disposant d'installations pour se
laver les mains avec du savon et de I'eau a dom..

Population totale des moins de cing ans (000)
Naissances totales (000)

Enregistrement des naissances (%)
Recours aux carburants et technologies propres
(%)

Indice de couverture des services de santé
publique (SDG 3.8.1)

Année

2022

2022

2022

2022

2022

2022

2020

2022
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2023
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2020

2020

2020

2020

2020

2020

2020

2020
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2022

2022

2022

2023

2023

2020

2022

2021
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54

3,976

46
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22

84

80
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36

54
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64

44
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47
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48
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Profil de santé de la mére, du nouveau-né et de I'enfant

Region Interventions dans le domaine de la santé de I'enfant
35
1,863,489 Recherche de soins pour les symptémes des IRA
Pourcentage d'enfants de moins de 5 ans :
89
100 GAPPD Target cem===""
30
61
32
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40
8
69 20
40 0
64 1999 2001 2003 2005 2007 2009 201 2013 2015 2017 2019 2021 2023
Données de I'enquéte sur les ménages. Base de données mondiale de I'UNICEF, estimations du MNCAH
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56 Immunisation - DTC3
Pourcentage d'enfants vaccinés :
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......................................................................................... 84%
75
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71 P R, .
0 o
25 > PPtad
WestdGepyalfrica
a1
25
64
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Données modélisées. Estimations OMS/UNICEF de la couverture vaccinale nationale, juillet 2021
57
35 Traitement de la diarrhée : SRO et Zinc
Pourcentage d'enfants de moins de 5 ans :
18
100 | GAPPD Target
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40
21%
95,801 20 -
21,418 0
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59

Données de I'enquéte sur les ménages. Base de données mondiale de I'UNICEF, estimations du MNCAH
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Politique nationale

Compagnon de naissance/travail

Enregistrement de la naissance

Enregistrement des décés maternels auprés de I'officier d'état ..
Enregistrement des mortinaissances

Enregistrement du décés néonatal auprés de I'officier d'état ci..
Guide des soins du travail/Partographe révisé

Huit contacts ANC

Maternal Health

Le plan RMNCH/MNH a été mis a jour pour inclure des normes..
PNC mis a jour avec les recommandations de 'OMS

Stratégie/plan chiffré de RMNCH, y compris MNH

Yes ©
No @
No @
No @
No @

Yes ©

Yes @

Yes @

Yes @

Yes @

Every Newborn Action Plan (ENAP) and Ending Preventable Maternal Mortality (EPMM), Joint Country Implementation

Tracking Tool. 2022. Based on country self-report
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Food Fortification Initiative. 2023 Annual Report. FFI: Atlanta, USA 2024. Accessed at: https://www.ffinetwork.

org/annual-reports

Participation de la société civile aux programmes nationaux de
santé maternelle, néonatale et infantile

Plan stratégique dédié a la santé et au bien-étre des adolescents

Code international de commercialisation des substituts du lait
maternel

Protection de la maternité (Convention 183)

Governance

Organisme national de coordination qui s'occupe du RMNCAH
ou de ses composantes

Politique nationale ou lignes directrices pour améliorer la
qualité des soins des services SRMNCAH

Un comité national d'examen des décés maternels

Une politique nationale de notification de tous les décés
maternels

Maternal Death
Review

Une politique nationale pour examiner tous les décés maternels

Plan(s) national(aux) de mise en ceuvre chiffré(s) pour la santé
maternelle, néonatale et infantile disponible(s)

Plan intégré du SRMNCAH

Obligation d'enregistrement des naissances

Plan stratégique dédié a la santé de I'enfant

Politique de prise en charge de la pneumonie chez les enfants de 2
a 59 mois

Politique de prise en charge de la diarrhée chez les enfants de 0 a 9
ans

Child Health Policies

Politique de prise en charge des enfants hospitalisés de 1 mois a 9
ans

Politique de développement de la petite enfance

Politique de gestion intégrée des maladies infantiles

Sexual, Reproductive, Maternal, Newborn, Child and Adolescent Health Policy Survey, 2024

No
data

No
data

ves @
No .

No
data

No
data

No
data

No
data

No
data

No data
No data
No data
No data
No data
No data
No data
No data

No data

Profil de santé de la mére, du nouveau-né et de I'enfant

Recherche de soins pour la fievre Allaitement maternel exclusif (0-5 mois)
Pourcentage d'enfants de moins de 5 ans : Pourcentage d'enfants de moins de 5 ans :
100 100
80 80
GNMF Target
GA% s
60 60
54%
L]
40 40
20 20
0 0
2013 2015 2017 2019 2021 2023 2020 2021 2022
Comparison to Regional Estimate in gray. Household Survey Data. Comparison to Regional Estimate in gray. Household Survey Data
UNICEF Global Database, MNCAH estimates UNICEF Global Database, MNCAH estimates

Investissement, réponse, résilience, équité

Stratégie RMNCAH budgétisée (y compris MNH) No @
Plans de mise en ceuvre infranationaux au niveau de I'Etat, de la région ou de la pro.. No @
Plans de mise en ceuvre infranationaux au niveau du district ou d'une unité infranati.. No @
Plans infranationaux budgétisés/financés No @
Suivi des fonds alloués a la recherche nationale pour la santé maternelle et infantile Yes @
Ressources supplémentaires allouées aux groupes de population vulnérables No @
Exonération du ticket modérateur pour la santé maternelle et infantile Yes @
Régime d'assurance ou de protection financiére pour la santé maternelle et infantile No @
Systéme de transport d'urgence pour les MNH Partial

Plan national d'intervention en cas d'urgence No @
Le plan national de qualité des soins prévoit la participation de la communauté a la s.. Yes @

Every Newborn Action Plan (ENAP) and Ending Preventable Maternal Mortality (EPMM), Joint Country Implementation Tracking Tool. 2022.
Based on country self-report

Produits de base

Suivi de la disponibilité/des ruptures de stock de carbétocine thermostable Yes @
Suivi de la disponibilité/des ruptures de stock de I'ocytocine Yes o
Suivi de la disponibilité/des ruptures de stock de la dexaméthasone Yes ©
Suivi de la disponibilité/des ruptures de stock du citrate de caféine Yes o
Suivi de la disponibilité/des ruptures de stock du sulfate de magnésium Yes [ J

Every Newborn Action Plan (ENAP) and Ending Preventable Maternal Mortality (EPMM), Joint Country Implementation Tracking Tool. 2022.
Based on country self-report

Recherche et innovation

Le pays dispose-t-il d'un programme national de recherche prioritaire sur la santé .. Yes [ ]
Identification des besoins en matiére d'innovation pour la santé maternelle et infa.. No [ ]
Mécanisme national de partage des connaissances Yes [ ]

Every Newborn Action Plan (ENAP) and Ending Preventable Maternal Mortality (EPMM), Joint Country Implementation Tracking Tool. 2022
Based on country self-report.

Responsabilité

Représentation de la société civile, des groupes de femmes et des groupes de d.. Yes @
Représentation des groupes de défense des parents pour la santé maternelle et.. Yes @

Every Newborn Action Plan (ENAP) and Ending Preventable Maternal Mortality (EPMM), Joint Country Implementation Tracking Tool. 2022
Based on country self-report.
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