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LA PLANIFICATION FAMILIALE DANS LE MONDE EN 2013

H s Pourcentage de femmes mariées dgées de 15 a 49 ans utilisant la
La prise de dQClSlOI;\ d.e.S i contraception moderne
femmes porte sur |'utilisation
Nombre de décisions dans lesquelles les femmes participent . 66

de la contraception.

Les femmes qui jouent un réle dans les décisions de la famille
et du ménage, comme les achats importants, la gestion de
leurs propres soins de santé ou les visites a des parents,
exercent également un plus grand contréle sur leur propre vie
et leur environnement. L utilisation de la contraception moderne
augmente avec le nombre de décisions que font les femmes,
seules ou conjointement avec leurs époux.

51 51

) R ) ) ) Mozambique Burkina Faso Ethiopie Bangladesh Honduras
SouRrces : ICF International, Enquétes démographiques et de santé. 2011 2010 2011 2011 2011-12
H H Pourcentage des hommes mariés, agés de 15 a 49 ans, qui pensent que
Les hommes instruits sont g g qui p g

la femme doit participer a la prise de décision sur le nombre d'enfants

plus aptes a accepter la
décision des femmes sur
le nombre d’'enfants. Sans éducation

Dans certains pays, les hommes estiment fermement que les
femmes doivent avoir une influence égale ou supérieure avec les
hommes quant a la décision sur le nombre d’enfants que le couple
va avoir. Les époux plus scolarisés sont plus susceptibles de penser
que les décisions concernant la taille de la famille doivent étre prises
ensemble avec les femmes. La prise de décision conjointe entre les Secondaire
couples, en particulier sur I'utilisation de la planification familiale, est

un élément essentiel pour atteindre la taille désirée de la famille.

[ Zambie 2007
B valawi 2010

Primaire

73

83
Plus de secondaire

88

Sources : ICF International, Enquétes démographiques et de santé.
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LA PLANIFICATION FAMILIALE DANS LE MONDE EN 2013

Les données montrent une
évolution inégale de |'utilisation
de la contraception moderne.

[utilisation de la contraception moderne a augmenté de fagon con-
stante au fil du temps dans la plupart des pays en développement,
comme cela est le cas en Colombie et au Bangladesh. Pourtant,
I'utilisation de la planification familiale est restée stable ou a méme
diminué dans d’autres pays, comme en Jordanie et au Népal.

Sources : ICF International, Enquétes démographiques et de sante.

Les femmes vivant dans les
pays en développement ont
généralement plus d’'enfants
qu’elles ne le souhaitent.

Dans la majorité des pays en développement, les femmes ont
généralement plus d’enfants qu’elles ne le souhaitent. Au Sénégal
et en Ethiopie, par exemple, les femmes ont, en moyenne, prés de
deux enfants de plus que le nombre idéal. La taille plus petite de
I’écart entre la fécondité désirée et réelle montre que les couples
ont réussi a atteindre leurs intentions en matiere de reproduction.
Au Burkina Faso et dans autres pays d’Afrique de I'Ouest, les
femmes souhaitent toujours avoir des familles nombreuses.

NoTE : Le nombre réel de naissances par femme est issu de I'année de
I’enquéte citée dans le graphique et peut étre différent du taux indiqué
dans la fiche de données.

Sources : ICF International, Enquétes démographiques et de sante.
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LA PLANIFICATION FAMILIALE DANS LE MONDE EN 2013

Lutilisation de la contraception moderne varie considérablement dans le monde.

Alors que la plupart des femmes dans les pays développés utilisent la contraception, dans la plupart des pays les plus pauvres, moins d’une femme mariée sur cing utilise une
méthode moderne.

Pourcentage de femmes
mariées, agées de 15 a 49
ans utilisant actuellement
une méthode de
contraception moderne

Moins de 20%

De 20% a 49%
[ De 50% a 69%
I 70% ou plus

" Données non disponibles

NoTeE : Les données présentées se rapportent a la période 2002 a 2012.

Sourck : Donna Clifton et Toshiko Kaneda, Fiche de données sur la planification familiale dans le monde 2013
(Washington, DC: Population Reference Bureau, 2013).
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LA PLANIFICATION FAMILIALE DANS LE MONDE EN 2013

La demande de la planification familiale est
élevée chez les jeunes femmes célibataires.

Lutilisation de contraceptifs et la demande totale pour la contraception sont généralement
plus élevées chez les jeunes femmes célibataires. Dans certains pays, comme en Haliti et
au Mozambique, pres de la moitié des femmes célibataires &dgées de 15 a 19 ans qui sont
sexuellement actives ont un besoin non satisfait de planification familiale. Répondre aux
besoins de planification familiale des jeunes femmes célibataires peut étre particulierement
difficile compte tenu de la stigmatisation dont elles peuvent étre victimes en souhaitant
accéder aux services de santé reproductive.

NorTE : La valeur totale indique la demande totale de planification familiale, qui est la somme des besoins
non satisfaits et de I’utilisation totale de la contraception.

Sources : ICF International, Enquétes démographiques et de santé.

Les obstacles a l'interruption de |'utilisation
des contraceptifs injectables sont
notamment la peur des effets secondaires
et les préoccupations de santé.

Une préoccupation majeure pour les programmes de planification familiale est la proportion
a laquelle les couples cessent d’utiliser leurs méthodes et pourquoi ils le font. Les raisons
fréquents pour I'interruption de I'utilisation des contraceptifs injectables sont notamment les
effets secondaires et les préoccupations de santé. Des taux relativement élevés d’abandon,
comme au Honduras et au Bangladesh, indiquent que les programmes de planification
familiale doivent se concentrer davantage sur le conseil et le suivi pour aider les femmes a
surmonter les différents obstacles a I'utilisation continue.

NoTE : Les « raisons liés a la méthode » sont le manque d’accés / I'éloignement, les colts élevés,
la difficulté d’utilisation, I'échec de la méthode et le désir d’une méthode plus efficace. Les « autres
raisons liés a la fécondité » sont la rareté des rapports sexuels / I'absence prolongée du mari, la
difficulté de procréer / la ménopause et la séparation conjugale.

SouRrces : ICF International, Enquétes démographiques et de santé.

© 2014 Population Reference Bureau
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Pourcentage de femmes célibataires dgées de 15 a 49
ans qui sont sexuellement actives

Haiti

2012 94

Mozambique
2011 77

Cameroun
2011 90

Honduras
2011-12 92

W Femmes utilisant une
méthode moderne

I Besoins non satisfaits en matiére
de planification familiale

Pourcentage de femmes dgées de 15 a 19 ans qui ont
cessé |'utilisation de contraceptifs injectables au bout
de 12 mois d'utilisation

47

[ Effets secondaires /
préoccupations de santé

. Désir de grossesse
. Raisons liés a la méthode

. Autres raisons liés a la fertilité

. Autres raisons

Ouganda Zimbabwe Bangladesh
2011 2010-11 2011
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DEMOGRAPHIE

Femmes agées de
15249 ans
(en millions)

2013 2025

MONDE 1834 1960

PAYS PLUS DEVELOPPES 291 274

PAYS MOINS DEVELOPPES 1542 1686

MOINS DEVELOPPES (cHiNe Non comprise) 1 162 1357

LES MOINS DEVELOPPES 222 297

AFRIQUE 267 361

AFRIQUE SUB-SAHARIENNE 211 297

AFRIQUE DU NORD 55 64
Algérie 11,0 12,0
Egypte 21,0 25,2
Lybie 1,8 2,0
Maroc 9,2 9,5
Soudan? 9,2 12,6
Tunisie 3,1 3,1

AFRIQUE DE LOUEST 76 107
Bénin® 2,5 3,5
Burkina Faso 3,9 5,7
Cap-Vert 0,1 0,1
Céte d'lvoire 4,8 6,4
GambieP 0,4 0,6
Ghana 6,7 8,5
GuinéeP 2,7 3,9
Guinée-Bissau 0,4 0,6
Liberia 1,0 1,4
Mali® 3,3 4,9
Mauritanie 0,9 1.3
Niger? 3,7 5,9
Nigéria 39,2 54,9
Sénégal 3,4 4,8
Sierra Leone 1,5 1,9
Togo 1,7 2,3

AFRIQUE DE LEST 87 127
Burundi 2,4 85
Comoros 0,2 0,2
Djibouti 0,2 0,3
Erythrée 1,5 2,2
Ethiopie 22,3 32,6
Kenya 10,8 15,2
Madagascar 55 7,8

© 2014 Population Reference Bureau

% de femmes
agéesde20a 24
ans qui ont
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avant 'age de
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FEMMES MARIEES UTILISANT LA PLANIFICATION FAMILIALE*

Méthodes modernes (%)
To'tal des Tot'al de§ oon‘traeeptifs To'ial des Stérilisation ) _ Autres
Toute méthodes réversibles a longue méthodes Préservatif méthodes
méthode (%) modernes durée d’action permanentes Femmes Hommes DIV Injectables Pilule  masculin modernes

63 57 13 21 18 3 13 5 8 8 2
72 63 = = = = = - - - -
62 56 -14 21 19 2 14 6 7 6 2
54 a7 5 16 15 1 5 9 9 5 2
34 29 2 3 3 - 1 1 10 2 2
33 27 5 2 2 - 4 9 2 2
26 21 2 2 2 - 1 10 5 2 2
53 47 18 - - - 18 - 26 1 1
61,4 52,0 2,3 = = = 2,3 = 45,9 2,3 1.4
60,3 57,6 36,6 1,0 1,0 = 36,1 7,4 11,9 0,7 0,5
41,9 20,4 6,8 1,5 1,5 = 6,8 = 9,3 2,3 0,4
67,4 56,7 4,2 = = = 4,2 = 48,4 = 4,1

7,6 5,7 0,3 0,3 0,3 = 0,3 0,5 4,3 0,3 0,0
60,2 51,5 28,1 5,6 5,6 = 27,8 1.4 14,5 1.3 0,9
18 12 2 z z z 1 4 4 2 1
12,9 7,9 1.5 0,1 0,1 = 0,5 2,0 1,3 1.8 2,1
16,2 15,0 3,7 0,2 0,2 = 0,3 6,2 3,2 1,6 3,5
61,3 57,1 3,0 14,8 14,8 - 2,2 11,3 21,4 6,1 1,3
18,2 12,5 0,3 0,1 0,1 = 0,1 2,4 7.1 1,8 11

9,0 8,1 0,9 0,6 0,6 = 0,3 3,9 2,1 0,6 0,6
34,7 23,4 2,4 1,5 1,5 0,0 0,6 8,8 7,7 2,6 1,9

5,6 4,6 0,3 0,1 0,1 = 0,2 1,3 1,2 0,5 1.4
14,2 10,3 4,0 = = = 4,0 1,5 1,2 3,2 0,5
11,4 10,3 0,2 0,6 0,6 = 0,2 41 3,8 1.6 0,0
10,3 9,9 2,9 0,1 0,1 = 0,4 4,0 2,7 0,1 2,5

9,3 8,0 0,3 0,1 0,1 0,0 0,3 1,0 5,7 0,4 0,5
13,9 12,2 0,4 0,1 0,1 = 0,1 2,1 5,6 0,0 4,2
17,5 10,5 1.3 0,3 0,3 0,0 1,0 3,9 2,5 2,4 0,5
17,8 16,1 3,7 0,3 0,3 = 1,0 6,2 51 0,6 2,9
11,0 10,0 0,6 = = = = 4,6 4,0 0,1 0,8
15,2 13,1 1.9 0,3 0,3 0,0 0,2 6,0 2,4 2,5 1.8
33 28 3 2 2 - 1 15 6 2 3
21,9 17,7 3,3 0,6 0,6 = 2,7 10,4 2,4 1,0 0,6
19,4 14,2 1,7 0,8 0,8 - 0,1 5,6 3,1 2,1 2,4
19,0 18,0 0,6 = = = = 6,1 10,9 = 1,0

8,0 7,3 0,4 0,2 0,2 = 0,4 2,6 1.4 0,6 2,1
28,6 27,3 3,7 0,5 0,5 - 0,3 20,8 2,1 0,2 3,4
45,5 39,4 3,5 4,8 4,8 0,0 1,6 21,6 7.2 1.8 2,4
39,9 29,2 1.9 1,2 1,1 0,1 0,4 17,9 6,0 11 2,5

Voir les notes a la page 15

LA PLANIFICATION FAMILIALE DANS LE MONDE FICHE DE DONNES 2013

6



DEMOGRAPHIE

% de femmes

Femmes dgées de Nombre de e e 20 2 24 Méthodes modernes (%)
15a49 ans naissances ;o qui ont Risque de déceés ]
(en millions) parfemme au  ,ccouché maternel au cours thal des Tot’al de_s con‘tracephfs Total des Stérilisation ) ' I’\utres
cours d'une  ayant '4ge de d’une vie, 2010 Toute méthodes réversibles a longue Préservatif méthodes
2013 2025 vie (ISF) 18 ans 1sur: méthode (%) modernes durée d’action permanentes Femmes Hommes DIV Injectables Pilule  masculin modernes
Malawi 3,7 5,5 5,6 35 36 46,1 42,2 1,6 9,8 9,7 0,1 0,3 25,8 2,5 2,4 1.4
Maurice 0,3 0,3 1.4 — 1000 75,8 39,3 1.5 9,0 8,9 0,1 1.4 3,7 16,0 8,9 0,3
Mozambique 5,9 8,2 5,9 40 43 11,6 11,3 0,1 0,2 0,2 = 0,1 5,1 4,5 1.1 0,3
Ouganda 8,3 12,9 6,2 33 49 30,0 26,0 3,2 3,0 2,9 0,1 0,5 14,1 2,9 2,7 2,9
Rwanda 2,9 4,2 4,7 5 54 51,6 45,1 6,8 0,8 0,8 0,0 0,5 26,3 7.1 2,9 6,8
Somalia 2,3 3,4 6,8 - 16 14,6 1,2 0,1 - - - 0,1 0,2 0,8 0,0 -
Sud-Soudan? 2,7 3,9 5,1 - - 3,5 1,0 0,0 0,0 0,0 - 0,0 0,0 0,2 0,8 0,1
Tanzanie 11,2 16,5 5,4 28 38 34,4 27,4 2,9 3,5 3,5 0,0 0,6 10,6 6,7 2,3 3,6
Zambie 3,3 5,0 5,9 34 37 40,8 32,7 0,5 1,9 1.9 = 0,1 8,5 11,0 4,7 6,7
Zimbabwe 3,6 5,2 3,8 21 52 58,5 57,3 2,9 1,1 1.1 - 0,2 8,3 41,3 3,1 3,2
AFRIQUE CENTRALE 31 45 6,1 30 30 17 7 z 1 1 z z 1 2 3 1
Angola 4,8 7.3 6,3 - 39 6,2 4,5 0,4 0,1 0,1 0,0 0,4 1,4 2,2 0,3 0,2
Cameroun 5,3 7.4 5,1 30 31 23,4 14,4 0,9 0,5 0,5 0,0 0,2 3,0 1.9 7,6 1,1
Congo 1,1 1,4 5,0 30 39 44,7 20,0 0,1 0,1 0,1 = = 2,8 2,9 12,3 1,8
Gabon 0,4 0,5 41 28 130 31,1 19,4 - 0,6 0,6 - - 0,4 5,7 12,0 0,8
Guinée équatoriale 0,2 0,2 5,1 - 88 13,0 10,0 - - - - - - - - -
République centrafricaine 1,1 1,5 6,2 45 26 15,2 9,3 0,2 0,2 0,2 0,0 0,0 0,5 5,9 2,3 0,1
Rép. Dém. Congo 15,5 22,3 6,3 25 30 17,7 5,4 0,4 0,8 0,8 0,0 0,1 0,7 1,0 2,5 0,4
Sao Tome and Principe 0,0 0,1 4,6 25 330 38,4 33,7 0,4 1,2 1,2 = 0,4 11,5 15,1 5,0 0,7
Tchad 2,8 4,3 7,0 47 15 4,8 1,6 = 0,1 0,1 = = 0,9 0,5 0,1 =
AFRIQUE AUSTRALE 16 18 2,5 - 140 59 59 1 14 13 1 1 27 1 7 z
Afrique du Sud 14,2 15,4 2,4 - 140 59,9 59,8 1,0 15,0 14,3 0,7 1,0 28,4 10,9 4,6 0,0
Botswana® 0,5 0,6 2,7 - 220 52,8 51,2 0,8 2,2 2,1 0,1 0,8 6,8 6,1 41,7 0,6
Lesotho 0,5 0,6 3,1 13 53 47,0 45,6 2,0 2,4 2,4 = 1,9 19,3 12,5 9,4 0,2
Namibie 0,6 0,8 3,2 17 160 55,1 53,4 1,6 10,7 10,3 0,4 1.4 21,8 8,6 10,6 0,4
Swaziland 0,3 0,4 3,5 22 95 65,2 63,0 2,9 5,5 5,2 0,3 1,1 21,3 10,7 22,4 2,0
AMERIQUE DU NORD 83 86 e - 2 600 78 73 6 36 22 14 5 1 17 12 2
Canada® 8,2 8,4 1,6 - 5200 74,0 72,0 1,0 33,0 11,0 22,0 1,0 1,0 21,0 15,0 1,0
Etats-Unis 74,7 77,7 1,9 — 2 400 78,6 73,0 6,0 36,3 23,6 12,7 5,3 1.4 16,3 11,7 2,0
AMERIQUE LATINE ET LES CARAIBES 166 178 2,2 - 520 75 68 6 25 23 - 6 6 14 10 9
AMERIQUE CENTRALE 46 51 2,4 - 600 70 65 10 = = = 10 9 6 6 33
Belize 0,1 0,1 2,6 17 610 55,2 51,8 1,7 20,8 20,7 0,1 1,6 11,4 12,5 5,1 0,4
Costa Rica 1,3 1.4 1,9 - 1300 82,2 79,9 3,7 35,9 30,0 5,9 3,4 9,5 21,3 9,0 0,8
El Salvador 1,8 1.9 2,2 20 490 72,3 66,1 0,8 35,6 35,3 0,3 0,8 20,0 4,9 4,3 0,4
Guatemala B9 5,3 BiY) 22 190 54,1 44,0 1.3 19,7 18,9 0,8 1,3 14,7 3,6 3,6 1.1
Honduras 2,1 2,7 2,9 22 270 73,2 63,8 6,8 22,6 22,3 0,3 6,8 18,1 11,9 4,3 0,0
Mexiqued 34,0 36,1 2,2 - 790 70,9 66,5 11,6 - - - 11,6 5,0 4,7 6,4 38,8
Nicaragua 1,7 1,9 2,6 27 350 72,4 69,8 3,4 24,7 24,3 0,4 3,4 23,5 13,5 3,8 0,0
Panama 1,0 1.1 2,6 - 410 52,2 48,8 4,7 16,8 16,8 - 4,7 13,1 10,8 3,1 =

© 2014 Population Reference Bureau

Voir les notes a la page 15
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DEMOGRAPHIE

Femmes agées de
15a49 ans
(en millions)

2013 2025

CARAIBES 11 11
Cuba 2,9 2,2
Haiti 2,7 33
Jamaique 0,7 0,7
Porto Rico 0,9 0,9
République dominicaine 2,7 3,0
Trinité et Tobago 0,4 0,3

AMERIQUE DU SUD 109 117
Argentine 10,5 11,3
Bolivie 2,7 3,3
Brésil 54,9 56,9
Chili 4,6 4,6
Colombie 13,0 14,2
Equateur 4,1 4,7
Guyana 0,2 0,2
Paraguay 1,8 ZAl
Pérou 8,1 9,0
Suriname 0,1 0,1
Uruguay 0,8 0,8

ASIE 1134 1166

ASIE (sauf Chine) 761 844

ASIE DE LOUEST 62 73
Arabie Saouditef 6,7 6,9
Arménie 0,7 0,7
Azerbaidjan 2,7 2,6
Géorgie 1,1 0,9
Irak 8,3 11,7
JordanieP 2,0 2,2
Liban 1.4 1.4
Omanf 0,8 1,0
Syrie 5,6 7,5
Territoire palestinien 1,1 3
Turquie 20,3 21,6
Yemen 6,1 8,5

ASIE CENTRE-SUD 476 542

ASIE CENTRALE 18 20
Kazakhstan 4,4 4,6
Kirghizistanb 1,5 1,6
Quzbékistan 8,1 9,0

© 2014 Population Reference Bureau

FEMMES MARIEES UTILISANT LA PLANIFICATION FAMILIALE*
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Méthodes modernes (%)

Total des  Total des contraceptifs  Total des Sterilisation ) . Autres

Toute méthodes réversibles a longue méthodes Préservatif méthodes
méthode (%) modernes durée d’action permanentes Femmes Hommes DIV Injectables Pilule  masculin modernes

64 61 9 24 23 1 8 8 10 10 1
74,3 73,2 25,0 24,0 23,9 0,1 24,9 1,4 5,2 17,2 0,5
34,5 31,3 2,0 1,6 1.5 0,1 0,1 19,4 2,8 51 2,3
72,3 68,2 1,0 10,0 10,0 0,0 1,0 13,8 17,3 25,3 0,9
84,1 72,2 1,2 43,8 38,5 5,3 1,2 2,7 15,5 8,8 0,2
73,0 71,1 1,7 441 44,1 - 1,7 6,3 16,8 1,4 0,9
42,5 37,7 2,8 8,5 8,4 0,1 2,5 2,4 10,9 13,0 0,4
78 71 5 27 23 4 5 6 20 13 1
78,9 69,9 8,4 5,8 5,8 - 8,4 2,4 20,4 32,9 0,8
60,6 34,6 8,4 6,6 6,5 0,1 8,4 11,3 3,3 4,0 0,9
80,3 77,1 2,0 34,2 29,1 5.1 1,9 4,0 24,7 12,2 0,0
60,7 57,9 21,7 5,7 57 0,0 21,7 0,6 23,3 6,5 o1
79,1 72,9 10,6 38,3 34,9 3,4 7.5 9,2 7.6 7,0 3,4
72,7 59,5 10,1 24,5 24,2 0,3 10,1 5,9 13,3 4,3 1.4
42,5 40,0 7.5 5,3 5,3 0,0 7.3 4,8 9,2 12,9 0,4
79,4 70,7 12,3 10,1 9,9 0,2 12,3 16,5 18,0 13,2 0,7
75,5 51,8 2,8 8,6 8,1 0,5 2,8 18,2 9,4 12,3 0,5
47,6 47,2 2,2 11,2 11,1 0,1 2,0 4,4 24,7 4,7 0,2
77,0 74,8 12,3 6,2 5,4 0,8 12,3 - 23,9 30,8 1,6
66 61 17 24 22 2 17 5 6 7 1
57 48 6 23 22 1 6 - 10 8 1
56 36 15 5 5 = 15 = 8 8 1
26,4 = = = = - - - - - -
54,9 27,2 9,6 0,2 0,2 = 9,6 = 1.5 14,6 0,9
51,1 14,3 9,2 0,4 0,4 = 9,2 0,0 1,1 2,2 1,3
53,4 34,8 12,5 2,9 2,9 = 12,5 = 4,1 13,6 1,7
52,5 33,6 9,5 3,2 3,1 0,1 9,4 3.1 15,8 1,8 0,6
61,2 42,3 21,6 2,2 2,2 - 21,3 0,9 8,1 7.9 1,8
58,0 34,0 = - - - - - - - -
31,7 24,6 3,3 5,4 54 0,0 3,3 8,0 4,5 3,3 o1
47,4 33,0 20,1 2,3 2,3 = 20,1 = 7.8 1.8 1,0
53,4 39,8 26,0 2,1 2,1 = 26,0 = 6,6 4,3 0,8
73,0 46,0 16,9 8,4 8,3 0,1 16,9 0,9 53 14,3 0,1
27,7 19,2 4,0 2,3 2,3 = 4,0 3,5 9,0 0,4 =
54 47 5 29 28 1 4 - 7 6 1
54 50 39 2 2 z 39 2 3 4 1
51,0 49,5 33,5 1,2 1,2 0,0 33,5 0,3 7.1 7.2 0,2
36,3 33,7 22,1 1,6 1.6 = 22,1 0,5 1.5 7,7 0,3
64,9 59,3 49,8 2,2 2,1 0,1 49,7 2,7 2,3 2,1 0,3
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DEMOGRAPHIE

Femmes agées de

Nombre de

% de femmes

Méthodes modernes (%)

> . agées de 20224
15a49 ans naissances - ang quj ont Risque de décés )
(en millions) parfemme au  ,ccouché maternel au cours thal des Tot'al de_s con}raceptlfs thal des Stérilisation ) ' {\utres
cours d'uné  ayant 'age de d’une vie, 2010 Toute méthodes réversibles a longue Préservatif méthodes
2013 2025 vie (ISF) 18 ans 1sur: méthode (%) modernes durée d’action permanentes Femmes Hommes DIU Injectables Pilule  masculin modernes
'I'acljikistanb 2,2 2,6 3,7 - 430 27,9 25,8 18,5 0,6 0,6 - 18,5 2,0 2,3 2,2 0,1
Turkménistan 1,5 1,6 2,5 2 590 61,8 53,1 39,0 1,8 1,8 = 39,0 1,0 1,2 2,0 7,9
ASIE DU SUD 458 523 2,6 22 170 54 47 2 31 29 1 2 - 7 6 1
Afghanistan 6,8 10,5 5,4 26 32 21,2 19,5 2,0 0,8 0,6 0,2 1,2 9,6 5,5 1.3 1.1
Bangladesh 43,9 50,0 2,3 40 170 61,2 52,1 1,8 6,2 5,0 1,2 0,7 11,2 27,2 5,5 1,1
Bhoutan 0,2 0,2 2,6 10 210 65,6 65,4 3,8 19,7 71 12,6 3,7 28,9 7,5 5,5 0,1
Inde 323,6 365,4 2,4 22 170 54,8 48,2 1,8 36,9 35,8 1,1 1,8 = 3,6 5,5 0,3
Iran 22,9 23,6 1.9 = 2400 73,3 58,9 8,0 17,5 15,2 2,3 7,6 2,3 25,1 6,0 0,4
Maldives 0,1 0,1 2,3 1 870 34,7 27,0 1,3 10,6 10,1 0,5 0,8 1,2 4,6 9,3 0,5
Népal 7,5 9,3 2,6 19 190 49,7 43,2 2,5 23,0 15,2 7.8 1,3 9,2 4,1 4,3 1,2
Pakistan® 47,3 58,1 3,8 10 110 35,4 26,1 2,3 9,0 8,7 0,3 2,3 2,8 1,6 8,8 1,7
Sri-Lanka 5,5 5,5 2,1 4 1200 68,4 52,5 6,8 17,0 16,3 0,7 6,5 14,8 8,1 5,7 0,4
ASIE DU SUD-EST 168 181 2,4 - 300 62 54 8 7 7 z 7 19 15 4 2
Cambodge 4,1 4,7 2,8 7 150 50,5 34,9 3,5 2,4 2,4 0,0 3,1 10,4 15,4 2,7 0,8
Indonésie 66,9 73,6 2,6 7 210 61,9 57.9 7,2 3,4 3,2 0,2 3,9 31,9 13,6 1.8 3,3
Laos 1,8 2,2 3,2 18 74 49,8 42,1 1,7 4,6 4,6 0,0 1,6 13,6 21,2 1.1 0,1
Malaisie 8,7 9,8 2,1 - 1300 49,0 32,3 4,2 - - - 4,2 - 13,2 7.1 7.8
Myanmar 15,6 15,9 2,0 - 250 46,0 45,7 2,3 4,0 3,6 0,4 2,1 27,5 11,5 0,4 0,1
Philippines 25,3 31,1 3,0 7 300 50,7 34,0 3,7 9,2 9,2 0,0 3,7 2,6 15,7 2,3 0,5
Thailande 18,1 15,9 1,6 - 1400 79,6 77,5 1,3 24,6 23,7 0,9 0,9 14,0 35,0 2,3 0,7
Timor-Leste 0,2 0,3 5,7 9 55 22,3 21,1 2,1 0,8 0,8 - 1,3 15,7 1,7 0,2 1,2
Vietnam 26,0 26,0 2,1 3 870 77,8 59,8 31,2 4,0 3,9 0,1 31,0 1,7 10,1 12,7 0,3
ASIE DE LEST 428 369 1.5 - 1900 82 81 37 30 26 5 37 z 1 1 1
Chine 372,4 321,5 1,5 = 1700 84,6 84,0 40,9 33,2 28,7 4,5 40,6 0,0 1,2 8,5 0,5
Chine, Hong Kong SAR 2,0 1,7 1,3 - - 79,5 75,4 9,3 7,7 7.1 0,6 9,3 1,2 6,7 50,3 0,2
Corée du Nord 6,7 6,2 2,0 - 670 68,6 58,2 42,8 5,2 4,4 0,8 42,8 0,0 3,7 5,8 0,7
Corée du Sud 12,7 10,8 1,3 - 4 800 80,0 70,1 12,8 22,7 59 16,8 12,8 - 2,0 24,3 8,3
Japon© 26,5 22,5 1,4 - 13 100 54,3 44,4 0,9 1,9 1,5 0,4 0,9 - 1,0 40,7 0,0
Mongolie 0,8 0,9 2,8 2 600 55,2 49,6 22,5 2,6 2,6 0,0 22,3 7.9 9,7 6,7 0,2
EUROPE 175 159 1,6 = 4200 - - - - - - - - - - =
EUROPE DU NORD 23 23 1.9 - 5100 83 82 13 27 9 = 12 = 29 28 5
Irlande® 1,2 1,2 2,0 - 8 100 64,8 61,4 8,4 - - - 8,4 - 17,2 23,3 12,5
Norvege 1,2 1,2 1,8 - 7 900 88,4 82,2 26,6 7,7 7.7 - 23,3 - 31,0 12,8 7.4
Royaume-Uni9 14,6 14,2 2,0 - 4 600 84,0 84,0 11,0 29,0 8,0 21,0 10,0 2,0 28,0 27,0 4,0
EUROPE DE LOUEST 43 39 1.7 = 8200 - - - - - - - - - - =
Belgique 2,5 2,4 1,8 - 7 500 74,6 72,9 9,7 - - - 9,7 - 44,8 = 18,4
France® 14,3 14,0 2,0 - 6 200 76,6 74,8 22,7 - - - 22,7 - 41,5 6,8 3,8
Pays-Bas 3,8 3,5 1,7 - 10 500 69,0 67,0 8,0 10,0 3,0 7,0 8,0 - 40,0 9,0 0,0

© 2014 Population Reference Bureau
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DEMOGRAPHIE

Femmes agées de
15249 ans
(en millions)
2013 2025
EUROPE DE LEST 73 65
Biélorussie 2,3 2,0
Moldavie 0,9 0,8
Russie 36,0 32,8
Ukraine 11,3 9,7
EUROPE DU SUD 36 31
Albanie 0,8 0,8
Bosnie-Herzégovine 0,9 0,8
Espagne 11,1 9,6
Grece 2,5 2,2
Macédoine 0,5 0,5
Monténégro 0,1 0,1
Portugal 2,5 2,2
Serbie 2,3 2,0
OCEANIE 9 10
Australie 5,6 6,0
Guam 0,04 0,04
Kiribati 0,03 0,03
Tles Marshall - -
fles Salomon 0,1 0,2
Nauru = =
Palau - -
Papouasie-Nouvelle- Guinée 1,8 2,4
Samoa 0,04 0,05
Tuvalu - -
Vanuatu 0,1 0,1

© 2014 Population Reference Bureau

FEMMES MARIEES UTILISANT LA PLANIFICATION FAMILIALE*

azze? df:%“:s 24 Méthodes modernes (%)
a::cg:izgt Total des  Total des contraceptifs  Total des Stérillsation Autres
avant I'age de Toute méthodes  réversibles alongue  méthodes Préservatif méthodes
méthode (%) modernes durée d’action permanentes Femmes Hommes DIV Injectables Pilule  masculin modernes

68 53 - = - - _ _ _ _ _
72,6 56,0 25,7 2,4 2,4 0,0 25,7 0,0 10,4 17,5 0,0
67,8 43,8 25,2 4,7 4,7 0,0 25,2 0,1 3,6 7.4 2,9
68,0 55,0 - = - — _ _ _ _ _
66,7 47,5 17,7 0,6 0,6 = 17,7 0,0 4,8 23,8 0,5
69,3 10,6 0,9 3,0 3,0 0,0 0,9 0,7 1,6 4,0 0,4
45,8 12,0 3,8 0,2 0,2 0,0 3,8 0,0 1,6 6,2 0,2
65,7 62,3 6,4 13,5 5,6 7.9 6,4 0,2 17,2 24,8 0,2
76,2 45,9 3,6 - = = 36 _ 4,8 33,9 36
40,2 12,8 2,0 0,7 0,7 0,0 2,0 0,2 1,6 8,3 0,0
39,4 17,2 9,7 0,1 0,1 = 9,7 = 2,4 4,3 0,6
86,8 82,5 7,3 51 5,1 = 7,3 = 58,9 11,2 =
60,8 21,5 3,2 0,2 0,2 0,0 3,2 0,0 4,4 13,5 0,2
72,3 68,1 4,4 15,9 6,6 9,3 1,6 2,1 30,0 14,6 3,9
66,6 58,3 0,7 22,1 18,2 3,9 0,7 4,6 24,0 6,9 0,0
22,3 18,0 3,8 4,5 4,0 0,5 0,6 7,6 1,3 0,4 3,6
44,6 42,4 3,8 25,2 25,0 0,2 - 9,2 2,7 1.4 3,8
34,6 27,3 2,1 13,6 13,3 0,3 2,1 8,8 1.3 1.5 0,1
35,6 23,0 3,8 13,5 13,3 0,2 3,8 2,3 0,6 2,8 0,0
32,8 29,7 6,5 1,3 1.3 0,0 0,9 4,4 16,9 0,6 5,6
35,7 - = - _ _ _ _ _ _ B
28,7 26,7 0,2 6,7 6,7 = 0,2 13,7 58 0,2 0,1
30,5 22,4 2,8 8,5 8,5 - 1,3 8,4 2,2 0,5 1,5
38,4 36,8 2,7 6,1 5,8 0,3 2,5 10,6 15,7 1.1 0,8

Voir les notes a la page 15
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AR Q AN A O O »
f ATIO AMILIAI A A

Methodes rdtomees () ot e e
Total Autres ::: r;x:::::::s:;x:n g,:; Espacement Quintile
méthodes Abstinence méthodes — des Limitation des le plus Quintile Quintile
traditionnelles périodique Retrait traditionnelles Public Privé naissances  naissances Total pauvre moyen le plus riche

MONDE 6 3 3 - - - - - 17 - - -
PAYS PLUS DEVELOPPES 10 - - - - - - - - - - -
PAYS MOINS DEVELOPPES 6 3 3 - - - - - 18 - - -
MOINS DEVELOPPES (CHINE NON COMPRISE) 8 4 4 1 60 38 10 10 20 34 42 48
LES MOINS DEVELOPPES 5 3 2 1 60 35 14 10 24 23 27 37
AFRIQUE 5 3 1 1 59 38 15 8 23 17 24 34
AFRIQUE SUB-SAHARIENNE 5 3 1 1 59 37 16 8 25 10 16 29
AFRIQUE DU NORD 6 3 2 2 - - 5 7 17 42 47 51
Algérie 9,4 41 3,3 2,0 - - 5 6 11 50 52 54
Egypte 2,7 0,4 0,2 2,0 58 39 8 12 52 59 62
Lybie 21,5 16,3 2,9 2,4 = = 20 7 27 15 20 26
Maroc 10,6 4,4 4,1 2,1 56 42 5 7 11 55 59 57
Soudan? 1,9 0,2 0,1 1,6 - = = = 29 0 3 20
Tunisie 8,7 8,0 0,6 0,1 - - - - 12 - - -
AFRIQUE DE LOUEST 6 3 1 1 38 57 16 7 23 5 10 21
Bénin® 5,0 2,9 0,8 1,3 42 54 17 10 27 2 5 13
Burkina Faso 1,2 1,0 0,1 0,0 74 24 18 7 25 7 10 34
Cap-Vert 4,3 1.9 2,2 0,1 85 10 6 10 17 = = =
Céte d'lvoire 57 3,9 0,6 1,2 26 61 20 8 27 7 9 20
Gambie® 0,9 0,2 0,3 0,4 - - 17 5 22 4 16
Ghana 11,3 8,5 0,9 1,9 39 54 16 10 26 17 27 23
GuinéeP 1,0 0,3 0,3 0,4 36 38 13 9 22 3 4 13
Guinée-Bissau 3,9 1,0 - 2,8 = = 5 1 6 3 10 23
Liberia 1,2 1,0 0,2 - 51 40 24 11 36 3 13 17
Malib 0,5 0,0 0,1 0,4 52 44 20 7 28 3 4 16
Mauritanie 1,3 0,2 1,0 0,1 69 23 16 9 25 1 7 16
Nigerb 1,7 0,1 = 1,6 67 30 13 3 16 2 2 16
Nigéria 7,0 3,6 1,6 1.8 23 74 13 6 19 2 9 21
Sénégal 1,7 0,5 0,2 1,1 84 14 22 8 30 6 16 30
Sierra Leone 1,0 - - - 50 45 18 10 27 5 9 21
Togo 2,0 0,9 0,1 1,0 - - 23 14 37 11 12 18
AFRIQUE DE LEST 5 2 1 1 70 27 16 1 26 18 27 42
Burundi 41 1.9 2,3 = 87 12 23 10 32 15 17 26
Comoros 5,2 3,2 1,9 0,1 - - - - - - - -
Djibouti 1,0 - - 1,0 - - 12 6 18 = = =
Erythrée 0,8 0,7 0,1 0,0 74 23 22 7 29 1 4 18
Ethiopie 1,3 0,9 0,3 0,1 82 15 17 10 26 13 24 48
Kenya 6,0 4,7 0,7 0,7 57 42 13 13 26 17 43 48
Madagascar 10,8 9,7 0,8 0,2 73 27 10 9 19 18 29 36

© 2014 Population Reference Bureau Voir les notes a la page 15 LA PLANIFICATION FAMILIALE DANS LE MONDE FICHE DE DONNES 2013 11
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Méthodes traditionnelles (%)

A A

Femmes mariées avec des besoins non satisfaits
en matiére de planification familiale (%)

Source d’approvisionnement

Femmes mariées utilisant la contraception
moderne, par quintile de richesse (%)

Total . Quires o %) Quintile » o
méthodes Abstinence méthodes des Limitation des le plus Quintile Quintile
traditionnelles périodique Retrait traditionnelles Public Privé naissances naissances Total pauvre moyen le plus riche
Malawi 3,9 0,8 1,8 1,2 74 12 12 14 26 35 41 48
Maurice 36,5 10,1 26,4 0,0 - - - - 4 - - -
Mozambique 0,3 0,1 0,1 0,1 77 22 16 13 29 3 7 30
Ouganda 4,0 1.4 2,1 0,5 47 52 21 14 34 13 25 39
Rwanda 6,4 2,9 3,5 0,1 92 7 11 10 21 39 47 50
Somalia 13,4 0,4 0,3 12,8 - - 21 5 26 0 0 4
Sud-Soudan? 2,5 0,0 0,1 2,5 - - - - - - - -
Tanzanie 7,0 31 2,9 0,9 63 35 16 9 25 19 23 38
Zambie 8,1 1,2 5,6 1.3 68 29 16 11 27 31 23 48
Zimbabwe 1,3 0,1 1,0 0,2 73 25 ) 6 15 52 56 64
AFRIQUE CENTRALE 9 6 1 2 22 74 18 7 25 2 5 16
Angola 1,7 1,2 0,1 0,4 - - - - - 14
Cameroun 8,9 6,7 1,8 0,4 20 77 15 8 24 2 14 26
Congo 24,7 17,1 5,7 2,0 19 78 15 3 18 10 23 29
Gabon 11,7 9,1 2,3 0,3 15 77 19 8 27 12 20 22
Guinée équatoriale 3,0 - - - - - 22 12 34 8 13
République centrafricaine 5.9 2,8 0,2 3,0 - - 20 7 27 2 4 25
Rép. Dém. Congo 12,3 8,4 1,1 2,9 21 74 18 7 24 14
Sao Tome and Principe 4,7 2,8 1,2 0,7 87 11 18 20 38 31 31 37
Tchad 3,2 0,3 - 3,0 60 37 23 6 28 0 1 6
AFRIQUE AUSTRALE z z z z - - - - - - - -
Afrique du Sud 0,0 0,0 0,0 0,0 = = = = = = = =
Botswana® 2,6 1,8 0,6 0,2 - - - - - - - -
Lesotho 1,4 0,1 0,7 0,6 63 34 11 12 23 29 45 61
Namibie 1,6 0,4 0,3 0,9 75 24 9 12 21 30 47 68
Swaziland 2,2 0,2 1.1 0,8 45 23 6 8 13 55 62 68
AMERIQUE DU NORD 6 1 5 z - - - - 7 - - -
Canada® 9,0 3,0 6,0 0,0 - - - - - - - -
Etats-Unis 5,6 1,2 4,5 0,0 - - - - 7 - - -
AMERIQUE LATINE ET LES CARAIBES 6 3 3 - - - - - 1 - - -
AMERIQUE CENTRALE 5 - - - - - 6 6 12 - - -
Belize 3,4 2,1 1,0 0,3 - - 8 8 16 41 51 57
Costa Rica 333 1.4 1,8 0,1 - - - - - - = =
El Salvador 6,2 3,7 2,4 - 75 24 - - - - - -
Guatemala 10,0 6,4 3,6 0,1 60 38 - - - 26 45 62
Honduras 9,4 2,8 6,4 0,2 52 43 6 5 11 55 66 67
Mexiqued 4,4 - - - - - 6 6 12 - - -
Nicaragua 2,6 1,7 1,0 - 67 31 - - - 64 73 73
Panama 3,4 - - - - = = = = = = =

© 2014 Population Reference Bureau
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Méthodes traditionnelles Femmes mariées avec des besoins non satisfaits Femmes mariées utilisant la contraception
) en matiére de planification familiale (%) moderne, par quintile de richesse (%)

Source d’approvisionnement

m;:?;m Abstinence mmes W Espa::;n e Limitation des [I): I:Itlilse Quintile Quintile
traditionnelles périodique Retrait traditionnelles Public Privé naissances  naissances Total pauvre moyen le plus riche
CARAIBES 3 2 1 - - - 10 13 23 - - -
Cuba 1,2 0,5 0,3 0,4 - - 3 6 9 = = =
Haiti 3,2 1,6 1.1 0,5 37 59 16 20 35 30 35 28
Jamaique 4,1 0,4 3,7 - 48 39 4 8 12 71 67 68
Porto Rico 12,0 8,2 2,1 1,7 - - - - - - - -
République dominicaine 1.9 - - - 51 45 7 4 11 71 72 71
Trinité et Tobago 4,8 1,7 1,8 1,4 - - 6 20 27 37 35 45
AMERIQUE DU SUD 7 4 3 - - - - - 8 - - -
Argentine 9,0 4,8 3,4 0,1 - - - - - - - -
Bolivie 26,1 20,8 49 0,3 48 49 6 14 20 23 34 47
Brésil 3,2 1,1 2,1 = = = = = 6 = = =
Chili 2,7 1,4 0,3 1,0 = = = = = = = =
Colombie 6,1 2,3 3,5 0,3 56 41 4 4 8 69 73 75
Equateur 13,3 7,5 5,7 - 36 62 - - 7 50 63 67
Guyana 2,5 0,7 1.4 0,4 49 49 9 19 29 31 43 45
Paraguay 8,7 4,4 4,3 - 35 58 - - 5 - - -
Pérou 23,7 15,0 7.6 1,1 62 38 4 5 8 41 53 58
Suriname 0,4 0,3 0,1 0,1 - - 8 9 17 32 48 55
Uruguay 2,2 1,5 0,7 0,0 - - - - - - - -
ASIE 6 3 3 z - - - - 16 - - -
ASIE (sauf Chine) 9 4 5 z 61 37 7 12 19 38 48 52
ASIE DE LOUEST 22 2 18 2 - = = - = 28 37 45
Arabie Saouditef - - - - - - - - - - - -
Arménie 27,7 2,4 24,5 0,8 37 63 5 8 14 21 27 38
Azerbaidjan 36,8 4,0 32,5 0,3 72 27 3 13 15 11 10 21
Géorgie 18,5 7.4 11,1 - 50 49 - - - 23 36 47
Irak 18,8 1,1 15,4 2,3 = = 5 4 8 29 33 36
JordanieP 18,9 3,5 14,3 1,0 46 54 6 7 13 37 41 49
Liban 24,0 - - - - - - - - - - -
Oman' 7,1 1,4 3,9 1,8 - - - - - - - -
Syrie 14,4 7.8 5,2 1,5 - = 9 1 21 20 35 42
Territoire palestinien 13,5 3,5 6,0 4,0 - - - - - 35 38 48
Turquie 27,0 0,6 26,2 0,2 61 39 = = = 38 47 54
Yemen 8,4 1.1 0,5 6,8 - - 13 11 24 5 19 34
ASIE CENTRE-SUD 7 4 3 z 67 30 8 13 20 34 46 53
ASIE CENTRALE 4 1 1 2 - - 5 6 11 51 51 53
Kazakhstan 1,5 0,4 0,5 0,6 - - 7 5 12 45 49 55
Kirghizistan® 2,6 0,2 2,3 0,1 - - 1 0 47 43 49
Ouzbékistan 5,6 1,7 1.1 2,8 = = 4 4 8 61 59 56
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Méthodes traditionnelles (%) Femmes m§riées avec t_igs b_esoins non satisfaits Femmes mariées u@ili;ant IaAconlraoeption
en matiére de planification familiale (%) moderne, par quintile de richesse (%)
Total Autres ds::rce' d’approvisionnem(enz; Quintile
méthodes Abstinence méthodes des Limitation des le plus Quintile Quintile
traditionnelles périodique Retrait traditionnelles Public Privé naissances naissances Total pauvre moyen le plus riche
Tadjikistanb 2,1 0,1 1,9 0,0 - - 9 15 24 26 32 39
Turkménistan 87 2,1 53 1,3 99 1 5 8 13 51 53 50
ASIE DU SUD 7 4 3 z 67 31 8 13 21 34 46 53
Afghanistan 1,8 0,4 0,5 0,9 - - - - - 14 18 33
Bangladesh 9,2 6,9 1,9 0,4 52 43 5 8 14 53 52 51
Bhoutan 0,2 0,1 0,0 0,1 - - 5 7 12 69 65 62
Inde 6,4 4,4 2,0 0,0 71 28 7 13 21 34 48 56
Iran 14,3 1,7 11,4 1,2 - - - - - - - -
Maldives 7.8 3,4 4,2 0,1 63 32 15 14 29 29 27 26
Népal 6,5 1,1 5,4 0,0 69 21 10 18 28 36 43 49
PakistanP €.3 0,7 8,5 0,1 48 42 11 14 25 12 22 32
Sri-Lanka 15,9 10,1 5,8 0,1 75 24 - - - 64 55 42
ASIE DU SUD-EST 8 4 5 1 43 56 6 9 14 51 55 52
Cambodge 15,7 BiO 11,7 0,1 52 44 6 1 17 35 37 31
Indonésie 4,0 1,3 2,3 0,4 23 76 5 7 11 53 60 55
Laos 7.7 4,9 1,9 0,7 71 27 8 12 20 33 47 40
Malaisie 16,7 8,8 3,9 4,0 - - - - - - - -
Myanmar 0,4 0,1 - 0,2 - - 6 13 19 38 45 51
Philippines 16,7 6,4 9,8 0,4 46 54 9 14 22 26 37 33
Thailande 2,2 1,7 - 0,5 - - - - 3 74 70 66
Timor-Leste 1,2 0,6 0,4 0,3 88 10 21 11 32 15 17 32
Vietnam 17,9 11,3 6,3 0,2 86 14 2 2 4 65 60 58
ASIE DE LEST 2 1 1 - - - - - 2 - - -
Chine 0,6 0,3 0,3 - - - - - 2 = = =
Chine, Hong Kong SAR 4,1 2,3 1,8 0,0 - - - - - - - -
Corée du Nord 10,4 - - - - - - - - - - -
Corée du Sud 9,9 9,9 - - - - - - - - - -
Japon© 16,8 3,4 11,8 1,6 - - - - - - - -
Mongolie 5,5 51 0,3 0,1 - = 6 16 22 - - -
EUROPE - - - - - - - - - - - -
EUROPE DU NORD 8 2 6 z - - - - - = = =
Irlande® 5.4 3,3 2,1 0,0 - - - - - - - -
Norvege 6,3 - - - - - - - - - - -
Royaume-Uni<9 8,0 2,0 6,0 0,0 - - - - - - - -
EUROPE DE LOUEST - - - - - - - - - - - -
Belgique 1.5 = = = = = = = = = = =
France® 1,7 0,3 1,0 0,4 - - - 2 2 - - -
Pays-Bas 2,0 - - - - - - - - - - -
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Méthodes traditionnelles (%)

AMILIAI

A

A

Femmes mariées avec des besoins non satisfaits
en matiére de planification familiale (%)

Femmes mariées utilisant la contraception
moderne, par quintile de richesse (%)

Source d’approvisionnement

NOTES

*

m;:?;m Abstinence mmes W Espa::;n e Limitation des [I): I:Itlilse Quintile Quintile
traditionnelles périodique Retrait traditionnelles Public Privé naissances  naissances Total pauvre moyen le plus riche
EUROPE DE LEST 15 - - - - - - - - - - -
Biélorussie 16,6 5,5 9,6 1,5 - - - - - 49 59 59
Moldavie 23,9 3,5 19,6 0,9 69 31 3 8 11 37 43 51
Russie 13,0 - - - - - - - - - - -
Ukraine 19,1 7,2 10,3 1,6 74 5 4 6 10 36 47 53
EUROPE DU SUD - - - - - - - - - - - -
Albanie 58,7 0,8 57,9 - 53 47 4 9 13 1 1 14
Bosnie-Herzégovine 33,8 3,7 29,8 0,3 - - 3 6 11 20
Espagne 3,5 0,3 1,9 1,3 - - - - - - - -
Grece 30,3 - 28,8 1,5 - - - - - - - -
Macédoine 27,4 2,1 25,3 0,1 = = 5 12 17 8 13 19
Monténégro 22,2 3,9 17,7 0,5 = = 4 22 26 8 17 23
Portugal 5,6 2,1 3,5 0,0 - - - - - - - -
Serbie 39,3 7.9 30,3 11 - - 3 4 7 1 20 31
OCEANIE - - - - - - - - - - - -
Australie 4,2 1,7 2,5 - - - - - - - - -
Guam 8,3 2,5 2,1 3,7 - - - - - - - -
Kiribati 4,3 3,3 1,0 - 86 7 14 14 28 26 14 17
Tles Marshall 2,2 1,4 0,6 0,2 94 5 8 38 42 42
fles Salomon 7.3 4,7 2,2 0,3 83 12 4 11 24 32 25
Nauru 12,6 4,7 4,5 3,3 - - 16 7 24 - - -
Palau 31 0,6 0,0 2,5 = = = = = = = =
Papouasie-Nouvelle- Guinée - - - - - - - - - - - -
Samoa 2,0 1,2 0,6 0,2 93 5 20 25 46 28 27 32
Tuvalu 8,1 5,9 1,2 1,0 86 13 12 12 24 20 22 24
Vanuatu 1,6 0,8 0,2 0,6 - - - - - 28 34 44
Femmes actuellement mariées ou en union libre, généralement ¢ Certaines femmes ont indiqué qu’elles utilisaient plus d’une Sauf indication contraire, les données se réferent a I'enquéte /

ageées de 15 a 49 ans.

Moins de 0,5.

Indique des données indisponibles ou inapplicables.

Les données sur I'utilisation de la planification familiale au Soudan et

au Sud-Soudan se rapportent a la période préalable & la sécession
et dans certains cas sont des estimations.

Les taux d'utilisation des contraceptifs modernes par quintile de
richesse proviennent d’une enquéte plus ancienne que le taux
indiqué a la rubrique « Total méthodes modernes ».
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méthode.

Les « autres méthode modernes » comprennent la stérilisation
féminine et masculine.

Les « autres méthode modernes » comprennent la stérilisation
féminine et masculine, les contraceptifs injectables et les implants.

Ressortissants du pays exclusivement.
Sauf I'lrlande du Nord.

Les données en italiques correspondent a 2000 ou a 2001.

I"estimation la plus récente entre 2002 et 2013.

Les totaux de « Toute méthode », « Méthodes modernes » et « Méthodes
traditionnelles » ne correspondent pas forcément au total de la rubrique
: chiffres arrondis, détails sur certaines méthodes omis par certaines
enquétes ou utilisation de méthodes multiples.

Les moyennes régionales pour « Total des besoins non satisfaits »

ne correspondent pas forcément au total de la rubrique en raison

de détails omis a la rubrique « Espacement et limitation des naissances »
dans certaines enquétes.
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NOTES

Les régions les plus développées, selon la
classification des Nations Unies, incluent toute
I’Europe et I'Amérique du Nord, plus I'’Australie,
le Japon et la Nouvelle-Zélande. Toutes les
autres régions et les autres pays sont classés
comme moins développés.

Afrique sub-saharienne: Tous les pays
d’Afrique a I'exception des pays d’Afrique du
Nord : Algérie, Egypte, Libye, Maroc, et Tunisie.
Le Soudan est également inclus dans la région
d’Afrique du Nord.

Les pays les moins développés sont constitués
de 48 pays a revenu particulierement faible,
avec une vulnérabilité économique élevée, et
des indicateurs de développement humain

bas ; 33 de ces pays se trouvent en Afrique
subsaharienne, 14 en Asie et un dans les
Caraibes. Les criteres et la liste des pays, tels
que définis par les Nations Unies, peuvent étre
consultés a I'adresse www.unohrlls.org/en/ldc/.

Les totaux mondiaux et régionaux: Les
totaux régionaux de population sont arrondis de
maniere indépendante et comprennent les petits
pays ou les régions non représentées. Les taux
et pourcentages régionaux et mondiaux sont
des moyennes pondérées concernant des pays
pour lesquels des données sont disponibles; les
moyennes régionales sont indiquées lorsque des
données ou des estimations sont disponibles
pour au moins les deux tiers de la population de
la région.

Critéres de sélection: Les pays en surbrillance
dans les graphiques ont été choisis sur la base
des données disponibles, de la répartition
géographique et de la pertinence.
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SOURCES

Les sources de données incluent les Enquétes
démographiques et de santé (ICF International et
bureaux nationaux des statistiques), les Enquétes
sur la santé reproductive (U.S. Centers for Disease
Control and Prevention), les Enquétes en grappes a
indicateurs multiples (UNICEF), Pan-Arab Project for
Family Health (PAPFAM), les enquétes nationales,
World Contraceptive Use 2012 (Division des affaires
de population des Nations Unies), Fiche de données
sur la population mondiale 2013 (PRB), Trends in
Maternal Mortality: 1990 to 2010 (OMS, UNICEF,
UNFPA et la Banque mondiale), et World Population
Prospects: The 2012 Revision (Division des affaires
de population des Nations Unies).

DEFINITIONS

Indice synthétique de fécondité (ISF) ou
nombre total de naissances par femme
Le taux total de fécondité ou le nombre moyen
d’enfants qu’aurait une femme si les taux actuels
de fécondité spécifiques pour son age demeuraient
constants pendant toutes ses années fécondes
(généralement entre 15 et 49 ans).

Pourcentage de femmes ayant
accouché a 18 ans ou plus tét

Les données correspondent aux femmes agées

de 20 a 24 ans au moment de I'enquéte et ayant
accouché au moins une fois avant leur dix-huitieme
anniversaire.

Risque de décéder de causes
maternelles au cours d’une vie

La probabilité qu’une femme agée de 15 ans

va déceder de causes liées a la grossesse ou a
I'accouchement. La mesure combine la probabilité de
tomber enceinte et le risque de déces di a chaque
grossesse (telle que mesurée par le taux de mortalité
maternelle de 2010).

Méthodes de planification familiale

Les méthodes modernes de planification

familiale incluent des méthodes cliniques et
d’approvisionnement, telles que la pilule, les
dispositifs intra-utérins (DIU ou stérilet), les injections,
les préservatifs et la stérilisation. Les « autres

méthodes modernes » incluent le diaphragme, les
mousses / les gels contraceptif, les implants, le
préservatif féminin, la méthode de I'allaitement
maternel et de I'aménorrhée (MAMA) et certaines
méthodes naturelles de planification familiale telles
que le Méthode des jours fixes.

Les contraceptifs a action prolongée et
réversibles sont définis comme des dispositifs
intra-utérins (DIU) et des implants, tels que Jadelle
ou Implanon.

Les méthodes permanentes sont des définies
comme la ligature des trompes (stérilisation féminine)
et la vasectomie (stérilisation masculine).

Les méthodes traditionnelles de planification
familiale comprennent I'abstinence périodique
(également appelée la méthode du rythme) et

e retrait. Les « autres méthodes traditionnelles

» comprennent I'abstinence a long terme et
I'allaitement prolongé. La méthode de I'aménorrhée
de la lactation (MVAMA) n’est pas toujours signalée
dans les pays comme étant soit une méthode
moderne ou traditionnelle et peut donc parfois étre
incluse dans les « autres méthodes traditionnelles ».

Source d’approvisionnement en
méthodes modernes

Les sources publiques sont les hopitaux et
cliniques publics, les dispensaires, les cliniques
mobiles, les agents de terrain du gouvernement

et les maternités. Les sources privées incluent les
hopitaux privés, les pharmacies, les médecins, les
distributeurs communautaires et les organisations
non-gouvernementales. D'autres sources telles que
les magasins, les amis et les membres de la famille
sont indiquées.

Besoins non satisfaits en matiere de
planification familiale

On considere qu'il existe un besoin non satisfait

en services de planification familiale lorsque les
femmes mariées, fécondes, en &ge d’avoir es enfants
(généralement entre 15 et 49 ans) et déclarent
qu’elles ne veulent pas avoir plus d’enfants (limitation
des naissances) ou qu’elles veulent attendre au
moins deux ans avant leur prochaine grossesse
(espacement des naissances), mais ne se servent
d’aucune méthode de contraception.

Pourcentage de femmes mariées
utilisant la contraception moderne

par richesse

Pourcentage de femmes mariées agées de 15 a 49
ans utilisant la contraception moderne par quintile
de richesse. Les chercheurs divisent la population
en quintiles, soit cing groupes de taille égale, établis
en fonction d’un indice des ménages interrogés et
servant de substitut pour la mesure de la richesse.

Cette publication a été rendue possible
gréce au soutien généreux du peuple
américain a travers I’Agence américaine
pour le développement international

(USAID) aux termes du projet IDEA (n° AID-
OAA-A-10-00009). Le contenu reléve de

la responsabilité du Population Reference
Bureau et ne reflete pas nécessairement les
vues de I'USAID ou du gouvernement des
Etats-Unis.

La Fiche de données sur la planification
familiale dans le monde 2013 du PRB est
disponible en anglais, en francais et en
espagnol sur www.prb.org.

Pour commander cette publication
(disponible gratuitement aux publics des
pays en développement - quantités limitées):
e Enligne a I'adresse www.prb.org
e Courriel : popref@prb.org
e Numeéro vert : 800-877-9881
o Télécopie : 202-328-3937
e Adresse: 875 Connecticut Ave., NW

Suite 520, Washington, DC 20009

© 2014 Population Reference Bureau.
Tous droits réserveés.

[Crédit de la photo de couverture] :

© Richard Lord. Un groupe de jeunes
femmes a Dar-es-Salaam, Tanzanie, dans un
dispensaire de I'ONG UMATI, un centre pour
adolescents qui propose des services de
planification familiale.
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Le POPULATION REFERENCE BUREAU informe les gens du monde entier sur les questions de

population, de santé et d'environnement, et les aide a se servir de ces informations pour promouvoir
le bien-étre des générations d'aujourd’hui et de demain.

INFORMER

Le PRB informe les gens du monde entier sur les questions liées
a la population, la santé et I'environnement. Pour ce faire, nous
convertissons les données techniques et les résultats des travaux
de recherche en informations précises et faciles a comprendre.

OUTILS INNOVANTS. DataFinder est une base de données
consultable contenant des centaines d’indicateurs portant sur des
milliers d’endroits.

PUBLICATIONS INFLUENTES. La Fiche de données sur les
jeunes 2013 dresse un portrait complet du bien-étre des jeunes de
10 a 14 ans autour du monde, y compris les indicateurs tels que la
taille actuelle et celle projetée des jeunes populations, les taux de
scolarisation, la participation de la population active, le mariage et

la fécondité, et les risques et comportements au niveau de la santé.

MULTIMEDIAS. Le PRB a produit plus de 150 présentations
vidéo et audio avec des experts sur des sujets aussi variés que le
changement climatique, I'immigration, le VIH/sida, et les mutilations
génitales féminines. De nombreuses vidéos comprennent des
présentations PowerPoint projetées lors de séminaires et de
conférences de presse. Les présentations ENGAGE fonctionnent
avec le logiciel Trendalyzer créé par Hans Rosling.

RESSOURCES EN LIGNE. Le site web du PRB propose le
texte intégral de toutes les publications du PRB, y compris nos
reconnus Population Bulletins et des données et analyses sur
les questions mondiales allant du genre au vieillissement et a la
planification familiale.

DU PEUPLE AMERICAIN

AUTONOMISER

Le PRB permet aux chercheurs, journalistes, décideurs politiques
et éducateurs d'utiliser les informations sur la population, la santé
et I'environnement pour les habiliter & prendre des mesures.
Cependant, les gens disposent fréquemment de connaissances
sans avoir les outils nécessaires pour les communiquer avec
efficacité aux décideurs. Le PRB établit des coalitions et organise
des cours de formation visant a échanger des techniques pour
servir de base a I'élaboration des politiques.

RESEAUX DE JOURNALISTES. Le PRB renforce les capacités
des journalistes des pays en développement grace a des
séminaires et des voyages d’étude. Nous avons organisé plusieurs
voyages d’études pour les journalistes en Ouganda, au Kenya, en
Tanzanie, en Indonésie et au Mali afin de visiter des projets ainsi
que les personnes qui en dépendent.

FORMATION A LA COMMUNICATION

DES POLITIQUES. Au cours de la derniere décennie, le PRB a
formé plus de 800 professionnels en Asie, en Afrique et en Amérique
latine. Chaque année, nous avons organisé deux ateliers avec le
Conseil National kenyan pour la population et le développement pour
former des décideurs, des responsables de programmes, et des
défenseurs tant au niveau local que régional.

ATELIERS SUR LES DONNEES. Les ateliers organisés par

le PRB aident le réseau du projet KIDS COUNT de la Fondation
Annie E. Casey a utiliser des données essentielles sur la situation
des enfants aux Etats-Unis. Les participants acquiérent les
connaissances nécessaires pour obtenir les données concernant
leur Etat particulier et communiquer avec les décideurs politiques.

USAID Iﬁ'ﬂ

LES DECIDEURS
POUR AGIR

PROGRESSER

Le PRB ceuvre a I'amélioration du bien-étre des générations
d’aujourd’hui et de demain. A cette fin, nous procédons a

une analyse des données et résultats des recherches, nous
disséminons I'information et nous aidons les gens a se servir de
ces informations pour guide I'élaboration des politiques. Méme
si le nombre de publications ou d’ateliers représente une mesure
du travail effectué par le PRB, la création de politiques fondées
sur des preuves, la demande accrue pour les services de santé
et les coalitions actives sont de meilleures mesures des progres
accomplis sur la voie du changement social positif.

POLITIQUES FONDEES SUR DES PREUVES. Le PRB fournit
des analyses pour le KIDS COUNT Data Book, une évaluation
annuelle du bien-étre des enfants et des familles aux Etats-Unis.
Le Data Book a permis de favoriser I'adoption de plusieurs
politiques américaines, notamment le Programme d’assurance
médicale pour enfants au niveau des Etats (State Children’s
Health Insurance Program).

DEMANDE POUR LES SERVICES DE SANTE. Des articles

a la suite d’une formation a I'intention des médias sur le

mariage des enfants au Sénégal a pousse le Vice-président de
I’Assemblée nationale a demander la conduit d’une étude visant
a comprendre et a traiter cette pratique fréquente et dangereuse.

COALITIONS ACTIVES. Le PRB collabore avec le réseau de
Population, santé et environnement en Afrique de I'est (East Africa
Population, Health, and Environment Network), pour accroitre
I’échange d’information dans la région. Le groupe de discussion en
ligne AFRICAPHE améliore I'acces a I'information au renforcement
des capacités et de aux possibilités de financement.
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