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Appui à la santé maternelle et infantile 

Nombre de bénéficiaires 65 000 

Durée du projet 18 mois 
(juin 2005–novembre 2006) 

Coût (dollars E.-U.) 

Coût des produits alimentaires pour 
le PAM 

2 926 920 

Coût total pour le PAM 5 373 182 

Coût total pour le gouvernement 21 000 

* En application des décisions du Conseil d'administration sur la gouvernance, 
approuvées à la session annuelle et à la troisième session ordinaire de 2000, les points 
soumis pour information ne seront pas discutés, sauf si un membre du Conseil en fait la 
demande spécifique avant la réunion et que la présidence accepte la requête au motif qu'il 
s'agit là d'une utilisation efficiente du temps dont dispose le Conseil. 

Le tirage du présent document a été restreint. Les documents présentés au Conseil 
d’administration sont disponibles sur Internet. Consultez le site WEB du PAM 

(http://www.wfp.org/eb). 
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NOTE AU CONSEIL D'ADMINISTRATION 

Le présent document est soumis au Conseil d'administration pour information. 

Le Secrétariat invite les membres du Conseil qui auraient des questions de caractère 
technique à poser sur le présent document, à contacter les fonctionnaires du PAM 
mentionnés ci-dessous, de préférence aussi longtemps que possible avant la réunion du 
Conseil. 

Directeur du Bureau régional de 
Bangkok et Directeur des bureaux 
de pays (ODB): 

M. A. Banbury   

Attaché de liaison principal, ODB: M. K. Sato  tél.: 066513-2383 

Pour toute question relative à la distribution de la documentation destinée au Conseil 
d'administration, prière de contacter l'Assistante administrative de l'Unité des réunions et 
de la distribution (tél.: 066513-2645). 
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RESUME 
1. En dépit des progrès socioéconomiques de ces dernières années, le Cambodge reste l’un 

des pays les plus pauvres de l’Asie de l’Est: 36 pour cent de la population cambodgienne 
vit en dessous du seuil de pauvreté établi à 1 dollar E.-U. par jour. L’état sanitaire et 
nutritionnel de la population est alarmant: la mortalité infantile est de 95 décès pour 
1 000 naissances vivantes; la mortalité maternelle est de 4 décès pour 1 000 naissances; et 
les carences en micronutriments sont répandues parmi les femmes enceintes, les mères 
allaitantes et les enfants; parmi les enfants de moins de 5 ans, plus de la moitié souffre d’un 
retard de croissance et une proportion équivalente présente une insuffisance pondérale; 
l’anémie ferriprive touche 63 pour cent des enfants et 58 pour cent des femmes. Ces taux 
élevés de malnutrition sont le résultat de la pauvreté qui se caractérise par une forte 
prévalence de l’analphabétisme, l’insécurité alimentaire des ménages, une faible 
consommation alimentaire et un accès insuffisant aux services de santé. 

2. Le présent projet permet de fournir un complément alimentaire enrichi aux enfants âgés 
de 6 à 59 mois ainsi qu'aux femmes enceintes et aux mères allaitantes vivant dans des 
régions exposées à l’insécurité alimentaire, dans le cadre d’un programme communautaire 
de services de santé maternelle et infantile mis en œuvre par des organisations non 
gouvernementales en collaboration avec les autorités publiques partenaires. Au nombre des 
activités figurent le suivi de la croissance, l'éducation sanitaire et nutritionnelle, les soins 
de santé de base et la prévention des maladies. Des formations sont organisées de façon à 
renforcer les capacités des volontaires locaux et du personnel des centres de santé. 

3. Le projet est conforme: i) au Plan-cadre des Nations Unies pour l’aide au développement 
(2001–2005), d’après lequel le système des Nations Unies s’engage à appuyer le Plan 
d’investissements en faveur de la nutrition au Cambodge et à axer ses efforts sur 
l’amélioration de l’état nutritionnel des femmes et des enfants; ii) au troisième objectif 
stratégique du PAM, consistant à contribuer à l’amélioration de la nutrition et de l’état de 
santé des enfants, des mères et autres personnes vulnérables; et iii) aux objectifs 4 et 5 du 
Millénaire pour le développement au Cambodge1, à savoir réduire la mortalité infantile et 
améliorer la santé maternelle. Le projet correspond en outre au premier des Engagements 
renforcés du PAM en faveur des femmes: répondre aux besoins nutritionnels spécifiques 
des femmes enceintes et des mères allaitantes et des adolescentes et susciter chez elles une 
prise de conscience accrue des questions de santé et de nutrition. 

4. Une évaluation interne du présent projet, qui est un élargissement du projet de 
développement 10170.0, a conclu que les activités menées obtenaient un impact positif. 

 
1 Compte tenu de la présence généralisée de mines dans le pays, le Cambodge s’est fixé un OMD 
supplémentaire, consistant à ramener à zéro le nombre de victimes et à déminer entièrement le pays. Les cibles 
spécifiques à atteindre sont les suivantes: i) élimination totale de l’impact des mines terrestres et des engins non 
explosés d’ici à 2012; et ii) disparition des effets négatifs des mines terrestres et des engins non explosés sur la 
situation humanitaire et socioéconomique d’ici à 2025. 
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