
Ces dernières années, de nouvelles
méthodologies ont été mises au point
par la communauté scientifique pour
calculer le statut sanitaire maternel et
néonatal, les besoins en matière de
services et la mortalité. Ces initiatives
se poursuivent et viennent enrichir un
processus qui permettra d’arriver à
des estimations plus précises des cau-
ses de la mortalité et de la morbidité.
Cet affinage des données et de l’ana-
lyse du statut sanitaire et des services
de santé permettra à son tour d’amé-
liorer les stratégies, cadres et pro-
grammes visant à améliorer la santé
maternelle et néonatale – notamment
ceux qui tiennent compte des ques-
tions d’égalité des sexes.

L’une des estimations concernant la
mortalité maternelle paraît indiscuta-
ble : la grande majorité des décès
maternels (plus de 99 % d’après les
estimations interinstitutions de l’ONU
de 2005) surviennent dans les pays en
développement. La moitié d’entre eux
ont eu lieu en Afrique subsaharienne
(265 000) et un tiers en Asie du Sud
(187 000). À elles deux, ces régions
comptabilisaient 85 % des décès liés à
la grossesse en 2005. L’Inde comptait
à elle seule pour 22 % du total.

Les estimations dont nous disposons
pour les tendances en matière de
mortalité maternelle indiquent que
trop peu de progrès ont été accomplis
en vue de la réalisation de la cible A
de l’OMD 5 (réduction de 75 % du
taux de mortalité maternelle entre
1990 et 2015). Étant donné que le
taux de mortalité maternelle au plan
mondial était de 430 décès pour
100 000 naissances vivantes en 1990
et de 400 en 2005, il faudra une
réduction de plus de 70 % de 2005 
à 2015 pour atteindre cette cible.

Les tendances mondiales peuvent mas-
quer d’importantes variations entre
régions, car beaucoup d’entre elles ont
connu des avancées significatives en
termes de réduction de la mortalité
maternelle en même temps qu’elles ont
amélioré l’accès aux services obstétri-
caux essentiels, posant ainsi les jalons
de progrès futurs. Dans les pays indus-
trialisés, le rapport de mortalité mater-
nelle est resté relativement constant de
1990 à 2005, avec un taux faible, 8
décès pour 100 000 naissances vivan-
tes. Un accès quasi universel à des
soins compétents au moment de l’ac-
couchement et à des soins obstétricaux
d’urgence en cas de nécessité a contri-
bué à la réduction des niveaux de mor-
talité maternelle. Dans aucun des pays
industrialisés qui disposent de données,
la présence d’agents de santé qualifiés
lors de l’accouchement ne descend en-
dessous de 98 % et dans la plupart, la
couverture est universelle. 

Dans toutes les régions en développe-
ment en dehors de l’Afrique subsaha-

rienne, les chiffres absolus de décès
maternels autant que les taux de
mortalité maternelle ont diminué
entre 1990 et 2005. En Afrique sub-
saharienne les rapports de mortalité
maternelle sont restés largement
inchangés au cours de la même
période. Mais comme le taux de
fécondité y est élevé, le nombre de
décès maternels a augmenté pendant
ces quinze années. Cette absence de
progrès est particulièrement inquié-
tante, car la région a de loin les taux
et les risques de mortalité maternelle
les plus élevés sur la vie entière, ainsi
que le plus grand nombre de décès
maternels. En Afrique centrale et de
l’Ouest, le taux de mortalité mater-
nelle régional est confondant : 1 100
décès pour 100 000 naissances vivan-
tes, alors que la moyenne pour l’en-
semble des pays et territoires en déve-
loppement est de 450 pour 100 000
naissances vivantes. C’est dans cette
région que l’on trouve le pays ayant
le taux de mortalité maternelle le
plus élevé du monde : la Sierra
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Afrique de l’Est/australe
103 000 (19%)Moyen-Orient/
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162 000 (30%)

Pays industrialisés 830 (<1%)

ECO/CEI 2 600 (<1%)
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* Le total peut ne pas être de 100% car les chiffres ont été arrondis.
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L’Afrique et l’Asie regroupent 95 % des décès maternels, tandis que

l’Afrique subsaharienne, à 50 % du total mondial, et l’Asie du Sud, 

à 35 %, affichent les taux les plus élevés. 


