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AMÉLIORER LA NUTRITIONRENFORCER LES SYSTEMES DE SANTE

En procurant un accès accru à des aliments sains et nutritifs et à des 
compléments essentiels en micronutriments, le Canada améliore la vie 
des mères, des nouveau-nés et des enfants en réduisant le risque de 
maladie et de décès, particulièrement pour les femmes enceintes et les 
enfants âgés de moins de cinq ans.

Grâce à l’appui du Canada, l'Initiative pour les micronutriments (IM) a fourni 
chaque année deux doses de vitamine A à une moyenne de plus de 
180 millions d'enfants de moins de cinq ans; du sel iodé pour prévenir la 
carence en iode à une moyenne de plus de 300 millions de personnes; des 
suppléments de fer et d’acide folique à près de 2 millions de femmes 
enceintes pour qu'elles aient une grossesse en santé; et un traitement 
amélioré contre la malnutrition aiguë sévère à plus de 60 000 enfants.

L'IM travaille avec des partenaires clés en nutrition présents dans chaque 
pays, p. ex. UNICEF et Helen Keller International, afin de distribuer de la 
vitamine A aux enfants de moins de cinq ans lors des Journées de la santé 
des enfants. Ces journées sont des activités de sensibilisation organisées 
deux fois par année et conçues pour rejoindre les enfants de moins de cinq 
ans au moyen d’interventions essentielles en santé et en nutrition, comme 
la vitamine A, la vaccination et les comprimés vermifuges. Le Canada, par 
l'intermédiaire du MAECD, a été un donateur important aux Journées de la 
santé des enfants depuis 2002.

En 2013-2014, l’organisation Aide à l’enfance Canada a fourni à 
7 064 enfants et 9 495 mères en Afghanistan des biens et des services 
liés à la nutrition dans plus de 150 centres de soins thérapeutiques 
externes et divers centres de stabilisation des patients hospitalisés.

Des systèmes de santé plus solides permettent d’améliorer la prestation 
des services de santé destinés aux mères, aux nouveau-nés et aux 
enfants à l’échelon local, par exemple en formant davantage de 
travailleurs de la santé et en augmentant l’accès à des centres locaux 
de santé suffisamment équipés.

En Haïti, plus de 1 200 travailleurs de la santé de première ligne ont reçu 
une formation en 2013-2014. De plus, on construit actuellement un 
hôpital provincial de 200 lits aux Gonaïves, lequel sera doté de cliniques 
modernes d'obstétrique et de pédiatrie. Au cours des trois dernières 
années, le MAECD a apporté un soutien à 17 hôpitaux fournissant des 
services obstétricaux à 70 000 femmes enceintes et des services 
pédiatriques à 200 000 enfants âgés de moins de cinq ans.

En Tanzanie, le soutien fourni par le MAECD par l’intermédiaire de 
Plan Canada a permis d'accroître le nombre de femmes qui accouchent 
dans des établissements de santé plutôt qu'à la maison, la moyenne 
ayant passé de 50 % en septembre 2013 à 72 % en mars 2014. Avec 
l’aide du Canada, la Tanzanie a déjà atteint son Objectif du Millénaire 
pour le développement, lequel consistait à réduire la mortalité infantile à 
54 décès pour 1 000 naissances vivantes d’ici 2015.

Grâce au soutien apporté par le Canada à H4+, un partenariat d’organismes 
des Nations Unies conjuguant leurs efforts pour promouvoir la santé des 
mères, des nouveau-nés et des enfants en Afrique et en Asie, 6 629 fournis­
seurs de soins de santé ont reçu une formation en 2013 sur les soins 
maternels, néonataux et obstétricaux d’urgence de qualité; 141 cliniques 
de maternité en République démocratique du Congo ont reçu de l'équipe­
ment et du matériel; et six districts du Zimbabwe ont reçu des produits 
obstétricaux d’urgence.

RENFORCEMENT DE LA RESPONSABILI­
SATION DANS LE DOMAINE DE LA SANTÉ 
DES FEMMES ET DES ENFANTS

Le Canada contribue à renforcer la responsabilisation dans le 
domaine de la santé des femmes et des enfants, tant à l’échelle 
nationale qu’internationale, en mettant un accent particulier sur la 
mise en œuvre des recommandations énoncées dans le rapport 
« Tenir les promesses, mesurer les résultats », publié en 2011 par 
la Commission de l'information et de la redevabilité pour la santé de 
la femme et de l’enfant. Grâce à un soutien financier apporté à 
l’Organisation mondiale de la Santé, 70 des 75 pays affichant le 
taux de mortalité maternelle et infantile le plus élevé du monde ont 
entamé ou sont sur le point de terminer une évaluation de leurs 
systèmes de responsabilisation. À l’heure actuelle, 40 de ces pays 
ont terminé, ou sont sur le point de terminer, l'évaluation de leurs 
systèmes d’établissement des statistiques de l’état civil et 
d’enregistrement des faits d'état civil.
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