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Les dopnees de PECONDITE BT DE PLANIFICATION DE LA FAMILLE EN AFRIQUE proviennent de deux

séries d'engquites internationales, bes enquétes sur Vextensiom de fa contraception (EEC) et les enquittes moraliales sur da
fecondité (EMF) Les denx séries comnterrant bes mmes questinns de base, Jes données somt comparalles d'une engoéte et d'un
pays & Lautre. Les enquites ont eu lie tdans les pays suivants et aux périodes si-apres
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Figure 1
TAUX DE FECONDITE TOTALE
10

Le taux de fécondité totale est une
estimation du nombre moyen d’en-
fants qu'une femme aura pendant ses
années de procréation.

Taux de fécondité totale
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Frgure 2
FECONDITE ET LIFEU DE RESIDENCE
10

Ce graphique montre les taux de
fécondité totale pour les fernmes qui
vivent dans les zones rurales et pour -
celles qui vivent dans les zones %
urbaines. 8 i
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Figure 3

TAILLE DE LA FAMILLE SOUHAITEE
10

Il a été demandé aux femmes, “Si
vous pouviez choisir le nombre d’en-
fants que vous aimeriez avoir, quel
nombre choisiriezvous?” Comparez-
la aux taux de fécondité totale des
mémes pays (Graphique ).

Nombre d’enfants
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H a é1é demandé aux femmes si elles
connaissaient des méthodes de pré-
vention de la grossesse. Un bom
nombre d'entre elles connaissaient
des méthodes “iraditionnelies”
telles que, colt interrompu, plan-
ning farnilial natrel, abstinence
sexuelle et autres. Certaines con-
naissatent des méthodes modernes
telles que, pilule, stérilet, condoms
et spermicides,

Lonnaissent méthodes
modernes

Ne corenasssent gue méthodes
traditionnelles

Ne connaisserdt aucune
méthode

CONNAISSANCE DE METHODES CONTRACEPTIVES
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Figure 5
PRAﬂQtEE PASSEE DE LA CONTRACEPTION
160

Hy a une différence entre cmmnaitre la
contraception et Vavoir etfectivement
pratiquér. I a éte demandé aux
femmes si elles avaient jamais prati-
qué une meéthode quelcongue de R0
contraception. Lewurs réponses sont
divisées entre les méthodes “tradi-
tionnelies” et “modernes” comme le
morire le Graphique 4. Les renseig-
nements concernant les fermmes que
n’ont jamais pratique de méthodes
contracepiives ne soni pas indigues,
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Figure 6
PRATIQUE ACTUELLE DE LA CONTRACEPTION
160

{Le graphique montre le nombre de
fermmes qui fratiquent actuelliement la ,
confraception, 90
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Figure 7

PRATIQUE ACTUELLE DE LA CONTRACEPTION
ET LIEU DE RESIDENCE

100
Ce graphigue montre la différence de
pratique actuelle de la contraception 90
entre les fermmes que vivent dans fes pak
zones rurales et celles des zones
urbaines. &0
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11 a été demandé aux femmes ¢ clles
souhaitaient avoir d'autres enfants,
Certaines ont déclaré quelles en
voulaient dans Uannée qui suit, d'au-
tres quelles en voudraient un jour,
mais non tout de suite ¢t d’autres en-
fin ont dit qu'elles avaient déja le
nombre d'enfants qu'elles voulaient,

Nen veulent plus

. En veulent plus tard

Veulent o autres enfunis

Figure 8

DESIR IPAVOIR IYAUTRES ENFA?
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Figure 9
BESOINS NON SATISFAITS DE CONTRACEPTION
104}

Un bon nombre de fermes qui omt
déclaré gqu'elles voulalent d'autres
enfants phos tard mais non tout de
suite ne pratiquent pas de méthode
contraceptive. H en ast de méme de 80
celles qui ont indiqué gqu'elles ne
vosulaient plus d’enfants. Toutes ces
fernmes ong besoin d'ére indormeées
et éduqguées dans le domaine de la
planification familiale et avoir
aceds aux seyvices de planification
familiale.
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Figure 10

ESPACEMENT DES NAISSANCES ET MORTALITE INFANTILE

----- référence puge 12
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Il a été établi que Pespacement des
naissances est un moyen efficace de
réduire ba mortalité nfantile. Les
données montrent qu'un enfant né
dans les 2 ans qui suivent la naissance 160
précédente risque davantage de
mourty quun enfant e 3 a 4 ans
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Figure 10

ESPACEMENT DES NAISSANCES ET MORTALITE INFANTILE
~sudle de la page 11

200

180

160

140 .

120

-
. COTE DIVOIRE

100

20

GHANA

Taux de mortalité infantile

&0

EGYPYE
4

CAMERQUN bl

BENIN

<2 ans
4+ gns

3-F ans

. HEST AVAHLABLE COPY




SOURCES FIGURE 1: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update.” Population Reports Series M, No. 8, September-
October 1985, Table 16. (Cette source utilise les données concernant fes femmes actuellement mariées
agéesde 15a 44 ans.)

FIGURE 2: Fertility in the Developing World. World Fertility Survey, International Statistical Institute, Voorburg,
Netherlands, Chart 5. (Cette source utilise les données concernant les femmes actuellement mariées
agées de 15a 49 ans.)

FIGURE 3: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update” Table 16.
FIGURE 4: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update.” Table 3.
FIGURE 5: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update” Table 4.
FIGURE 6: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update.” Table 6.
FIGURE 7: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update.” Table 4.

FIGURE 8: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update” Table 7

FIGURE 9: “Fertility and Family Planning Surveys: An Update.” Table 7
FIGURE 10: Fertility in the Developing World, Chart 16.




