
 

 

Aide-mémoire sur la santé de la mère, du nouveau-né et de l'enfant 
 

Santé de la mère 
• Une femme meurt chaque minute de complications liées à la grossesse, soit plus de 500 000 

femmes par an dans le monde.1 
• 99 % des décès maternels surviennent dans les pays en développement ; la plupart d'entre eux 

auraient pu être évités.2 
• Le risque de mourir de complications liées à la maternité est de 1 sur 16 dans les pays en 

développement, contre 1 sur 2 800 dans les pays développés.5 
• Chaque année, plus de 50 millions de femmes accouchent à domicile, sans l'aide d'un 

professionnel qualifié.1 
• Pour chaque femme décédant au cours de l'accouchement, 30 autres souffrent de traumatismes, 

d'infections ou de maladies.2. 
 

Santé du nouveau-né 
• Sur les 130 millions d'enfants qui naissent chaque année dans le monde, quatre millions meurent 

avant l'âge de 28 jours.3 
• On compte également quatre millions d'enfants mort-nés.3 
• On aurait pu éviter 70 % des décès de nouveau-nés avec des solutions abordables, à l'efficacité 

prouvée, coûtant moins de $1,00 chacune : 4 
o Vaccination antitétanique de la mère pendant la grossesse 
o Trousses d'accouchement et examens de contrôle post-natals 
o Allaitement maternel immédiat et exclusif ; le fait de sécher et de réchauffer le nouveau-né. 

• Pratiquement tous les financements et les travaux de recherche portent sur des solutions de 
haute technologie pour les 1 % de décès survenant dans les pays riches.3 

 
Santé de l'enfant 

• Chaque année, 10,6 millions d'enfants meurent avant l'âge de 5 ans.5 
• Le risque de décès pour un jeune enfant est en moyenne 12 fois plus élevé dans les pays en 

développement que dans les pays à revenu élevé.7 
• Chaque année, le nombre total d'enfants qui meurent (10,6 millions)8 dépasse le total cumulé des 

décès imputables au SIDA, au paludisme et à la tuberculose (5,8 millions).9 
• Prés de deux décès d'enfants sur trois sont dus à des maladies courantes, que l'on peut prévenir 

ou traiter facilement ::  
o Diarrhée o Rougeole 
o Pneumonie o Tétanos 
o Paludisme o Malnutriton 

 
Ressources nécessaires  

• Il faut en moyenne US $9 milliards par an pendant les dix prochaines années pour atteindre les 
objectifs de développement de la Déclaration du Millénaire.5 

• La délivrance des soins maternels de base revient à environ US $3 par personne dans les pays à 
faible revenu.2 

• Un ensemble d'une vingtaine d'interventions abordables, parmi lesquelles l'allaitement, les 
vaccins, les antibiotiques et les vitamines, pourrait sauver 6 millions d'enfants par an pour un coût 
de $25 seulement par enfant.10  

 



 

 

 
Liens entre la santé de la mère, du nouveau-né et de l'enfant 

• Le concept de la « continuité des soins » est essentiel pour vaincre la mortalité de la mère, du 
nouveau-né et de l'enfant.3, 5 

o Cette continuité s'inscrit dans une première dimension, le temps : avant, pendant la 
grossesse, l'accouchement, les premiers jours de la vie, puis les premières années. 

o La seconde dimension est le lieu, en associant les divers niveaux de soins : à domicile, dans 
la communauté et dans les établissements de santé. 

• Des interventions spécifiques, exécutées à des moments donnés, ont de multiples avantages. 
• En associant les interventions, on peut réduire les coûts en améliorant l'efficience. 
• L'intégration des services favorise leur utilisation. Par exemple, le conseil pour l'allaitement 

immédiatement après l'accouchement donne l'occasion de promouvoir les soins post-partum, 
postnatals et les soins du nouveau-né.  

 
 
Figure 1. Place:  Connecting care across the Continuum of place 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Figure 1. Time:   Connecting care across the Continuum of time 
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