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Le	  F-‐OMD	  au	  Niger	  

Programmes	  Conjointes:	  1	   Budget	  total:	  	  	  	  	  	  USD	  4,000,000  	  

Information	  du	  Programmes	  Conjointes	  

Programme	  conjoint	   “	  Enfance,	  nutrition	  et	  sécurité	  alimentaire	  au	  Niger	  (F-‐OMD	  2010)”	  

Fenêtre	  thématique	   Enfance,	  sécurité	  alimentaire	  et	  nutrition	  

Budget	   USD	  4,000,000	  

Agences	  participants	   UNICEF,	  FAO,	  UNFPA,	  OMS,	  PAM	  
	  

Institutions	  

gouvernementales	  
participants	  

Cabinet	  du	  Premier	  ministre,	  ministère	  de	   l’Éducation	  nationale,	  ministère	  
du	   Développement	   agricole,	   ministère	   de	   la	   Planification	   urbaine	   et	   du	  
Développement	  communautaire,	  ministère	  de	  la	  Santé	  publique.	  

Période	   20	  janvier	  2010	  –	  30	  juin	  2013	  

Région	  d’intervention	   Niveau	  national,	   la	  région	  du	  Zinder	  et	   le	  département	  de	  Mirriah:	  Takeita	  
et	  Damagaram	  Takaya.	  

Résumé	  du	  Programme:	  	  

L’objectif	   de	   ce	   programme	   est	   d’appuyer	   le	   gouvernement	   du	   Niger	   pour	   la	   réalisation	   de	   ses	  
objectifs	   en	   matière	   de	   développement,	   en	   mettant	   en	   œuvre	   un	   système	   de	   gestion	   efficace	   et	  
performant	  appliqué	  à	  la	  sécurité	  alimentaire,	  la	  santé	  et	  la	  nutrition	  des	  enfants	  à	  l’échelle	  du	  pays.	  
	  
Le	   programme	   mise	   sur	   cinq	   types	   de	   produits	   escomptés	   formant	   un	   ensemble	   d’interventions	  
cohérentes	  qui	  permettent	  au	  programme	  de	  contribuer	  à	  l’amélioration	  de	  l’état	  nutritionnel	  et	  de	  la	  
situation	  de	  la	  sécurité	  alimentaire	  d’ici	  2010,	  tout	  en	  renforçant	  le	  système	  gouvernemental	  au	  Niger:	  
1)	  mise	  en	  place	  d’une	  échelle	  des	  soins	  nutritionnels,	  destinée	  de	  réduire	  la	  prévalence	  de	  retard	  de	  
croissance	   et	   d’insuffisance	   pondérale	   chez	   les	   enfants	   âgés	   de	   6	   à	   59	  mois	   ;	   2)	   amélioration	   de	   la	  
sécurité	  alimentaire	  et	  de	  l’état	  nutritionnel	  des	  ménages	  et	  plus	  spécifiquement	  des	  jeunes	  enfants	  ;	  
3)	   introduction	   des	   thèmes	   liés	   à	   la	   nutrition	   et	   à	   la	   communication	   visant	   la	   modification	   des	  
comportements	  dans	  les	  programmes	  scolaires	  à	  l’échelle	  du	  pays	  ;	  4)	  renforcement	  des	  capacités	  de	  
gestion	  des	  programmes	  de	  nutrition	  et	  de	  sécurité	  alimentaire	  ;	  5)	  prise	  en	  charge	  et	  mise	  en	  œuvre	  
d’un	  système	  fonctionnel	  destiné	  à	  promouvoir	  la	  nutrition	  et	  la	  sécurité	  alimentaire.	  

Fiche	  d'information	  



Principales	  réalisations1:	  

• 52.558	   femmes	   enceintes	   du	   département	   de	   Mirriah	   ont	   bénéficié	   de	   la	   Consultation	  
Prénatale	  (CPN)	  dont	  8.491	  ont	  eu	  un	  accouchement	  assisté.	  

• 8.000	   ménages	   vulnérables	   dans	   le	   département	   de	   Mirriah	   ont	   participé	   dans	   les	   jardins	  
communautaires.	  

• 44	  écoles	  ont	  bénéficié	  de	  cantines	  (et	  parfois	  de	  cuisine,	  de	  magasin,	  de	  réfectoire	  en	  plus),	  
22	  écoles	  ont	   installé	  des	   jardins	  potagers	   scolaires	   (JPS)	  et	  65	  écoles	  ont	  pu	  bénéficier	  des	  
cours	  en	  Communication	  pour	  un	  Changement	  de	  Comportement.	  	  

• L’amélioration	   de	   la	   qualité	   de	   vie	   des	   populations	   avec	   l’utilisation	   de	   services	   sociaux	   de	  
base,	  adoption	  de	  Pratiques	  Familiales	  Essentielles	  (PFE),	  utilisation	  des	  produits	  (légumes	  des	  
jardins	  potagers	  scolaires	  et	  communautaires).	  

• L’accessibilité	  et	  l’assiduité	  accrues	  au	  niveau	  des	  écoles	  par	  les	  filles	  notamment.	  La	  mise	  en	  
œuvre	   du	   programme	   conjoint	   a	   permis	   à	   Mirriah	   de	   voir	   sa	   situation	   nutritionnelle	   et	  
alimentaire	  améliorée	  à	  travers	  la	  mise	  en	  place	  de	  compléments	  alimentaires.	  Ceci	  a	  eu	  pour	  
effet	  induit	  la	  rétention	  scolaire.	  

• L’amélioration	   de	   la	   situation	   nutritionnelle,	   et	   sanitaire	   à	   travers	   le	   développement	   de	  
cultures	  irriguées,	  la	  construction	  des	  infrastructures	  et	  la	  formation	  pour	  un	  changement	  de	  
comportement.	  

• Le	  renforcement	  de	  capacités	  en	  cascade	  (central-‐régional-‐départemental)	  des	  équipes	  cadres	  
de	   districts,	   des	   agents	   de	   santé	   des	   centres	   de	   santé	   intégrée	   (CSI)	   et	   des	   relais	  
communautaires.	  

• La	  réduction	  de	  la	  croissance	  démographique	  et	  la	  facilitation	  de	  l’accès	  de	  la	  population	  aux	  
services	  sociaux	  de	  base	  avec	  une	  prise	  en	  charge	  des	  enfants	  malnutris.	  

• L’accroissement	  de	  la	  connaissance	  des	  femmes	  sur	  les	  méthodes	  contraceptives.	  

• La	  mise	  à	  la	  disposition	  des	  élèves	  et	  des	  populations,	  de	  paquets	  techniques	  agricoles	  a	  été	  
un	  grand	  acquis	  de	  ce	  programme,	  qui	  servira	  toujours.	  

• La	  diversification	  des	  sources	  de	  revenus	  à	  l’école	  et	  au	  sein	  des	  ménages.	  

• La	  mobilisation	   accrue	   des	   structures	   communautaires	   autour	   de	   la	   facilitation	   des	   services	  
sociaux	   de	   base	  :	   Comité	   de	   gestion	   (COGES),	   Association	   des	  mères	   d’élèves	   (AME),	   relais	  
communautaires.	  

• La	   contribution	   à	   la	   résolution	   du	   problème	   d’accès	   aux	   intrants	   agricoles	   de	   qualité	   pour	  
améliorer	   la	   productivité	   agricole	   dans	   la	   zone	   d’intervention	   du	   projet	   à	   travers	   la	  mise	   à	  
disposition	   d’intrants	   agricoles	   aux	   producteurs	   afin	   de	   faciliter	   la	   pratique	   des	   cultures	   de	  
contre	  saison.	  

• La	  mise	   en	   place	   d’unité	   de	   fabrication	   de	   farine	   nutritionnelle	   améliorée	   ‘Misola’	  même	   si	  
elle	  n’est	  pas	  encore	  opérationnelle.	  

Information	  
additionnelle	  

http://www.mdgfund.org/fr/program/nigerchildhoodfoodsecurityandnutrit
ionprogram	  	  

	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  
1	  Djedjebi	  T.,	  Senyi	  A	  (2013)	  Évaluation	  finale	  indépendante	  du	  programme:	  Enfance,	  nutrition	  et	  sécurité	  
alimentaire"	  au	  Niger.	  



	  


