
 
 

 
Fiche de renseignements : « ILS ONT FAIM D’ATTENTION » 

La campagne contre la malnutrition de Médecins Sans Frontières 
 
 
Qu’est-ce que la campagne contre la malnutrition de Médecins Sans Frontières (MSF)? 
 
MSF milite en faveur de stratégies spécifiques et ciblées afin que, dans les « secteurs névralgiques » 
particulièrement touchés par la malnutrition, comme la Corne de l’Afrique et le Sahel, ainsi que certaines parties de 
l’Asie, les enfants de moins de deux ans bénéficient du minimum qu’il leur faut sur le plan nutritionnel. 
 
Pourquoi MSF a-t-elle lancé cette campagne? 
 

• Chaque année, 9,7 millions d’enfants meurent avant d’avoir cinq ans. Entre un tiers et la moitié de ces 
décès sont en partie attribuables à la malnutrition1. 

 
• L’Organisation mondiale de la Santé (OMS) estime qu’il existe 178 millions d’enfants malnutris dans le 

monde et qu’à tout moment 20 millions souffrent de la forme la plus grave de malnutrition. 
 

• Selon les estimations de MSF, seulement 3 % des 20 millions d’enfants souffrant de malnutrition aiguë 
sévère reçoivent le traitement dont ils ont besoin. 

 
• Une bonne nutrition, c’est une question de qualité, et non seulement de quantité des aliments. Les enfants 

deviennent malnutris lorsqu’ils ne reçoivent pas les nutriments essentiels dont leur organisme a besoin 
pour résister aux infections et qui sont nécessaires à leur croissance. 

 
• Pourtant, l’aide alimentaire classique continue de fournir aux enfants une alimentation insuffisante, comme 

des farines enrichies et des céréales qui ne contiennent pas tous les nutriments dont les jeunes enfants ont 
besoin. Envoyer des aliments pour adultes pour nourrir les jeunes enfants ne les met pas à l’abri du risque 
de malnutrition. 

 
• Les enfants ont besoin d’un régime contenant des nutriments spécifiques qui se trouvent dans les aliments 

d’origine animale, comme le lait. Sans ces nutriments essentiels, les jeunes enfants risquent de souffrir de 
malnutrition, ce qui accroît la vulnérabilité aux maladies et le risque de décès. 

 
Qu’est-ce que les aliments thérapeutiques prêts à l’emploi (ATPE)? 
 
• Les aliments thérapeutiques prêts à l’emploi (ATPE) sont des aliments hautement énergétiques adaptés aux 

besoins spécifiques des jeunes enfants. Ils résistent à la chaleur et ne nécessitent ni cuisson, ni adjonction 
d’eau, ni réfrigération. Les ATPE employés par MSF apportent toute la gamme des nutriments dont l’enfant a 
besoin. Ils se présentent sous la forme d’une pâte à base d’arachide et de lait, contenant des macro et 
micronutriments essentiels, et présentés en sachets prédosés que les familles peuvent emporter chez elles. 

 
• Grâce aux ATPE, la plupart des enfants souffrant de malnutrition sévère peuvent suivre un traitement à 

domicile, sous la surveillance de leur mère ou d’une autre personne au lieu d’être hospitalisés. Cette méthode 
réduit le risque de contracter une infection à l’hôpital et permet aussi aux pouvoirs publics et aux organismes 
d’aide de traiter plus d’enfants que jamais auparavant, avec un taux de guérison de plus de 90 %2. 

                                                 
1 Statistiques UNICEF : http://www.childinfo.org/mortality.html (en anglais) 
2 En 2006, MSF a traité près de 65 000 enfants à Maradi (Niger). Le taux de guérison a atteint 95,5 % chez les enfants souffrant de malnutrition 
modérée et 81,3 % chez ceux souffrant de malnutrition sévère. 
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Quelle est l’expérience de MSF en matière de malnutrition dans le cadre de ses programmes médicaux? 
 
• L’expérience de MSF au Niger en 2005, une année d’insécurité alimentaire exceptionnelle dans ce pays, a 

marqué un tournant dans sa méthode de lutte contre la malnutrition. Grâce aux ATPE, MSF a traité plus de 
60 000 enfants souffrant de malnutrition sévère – chiffre sans précédent – avec un taux de guérison de plus 
de 90 %3. 

 
• MSF applique depuis la méthode du traitement sans hospitalisation pour tous les cas de malnutrition aiguë, 

sauf en cas de complications médicales (malnutrition associée à la rougeole ou à une pneumonie ou lorsque 
l’enfant ne peut pas manger). 

 
• Au Niger en 2007, MSF a lancé un programme pilote faisant appel à un ATPE modifié comme supplément afin 

de prévenir la malnutrition chez quelque 62 000 enfants pendant la période de pénurie alimentaire saisonnière. 
Ce programme a permis d’empêcher une hausse de la malnutrition aiguë dans une des régions les plus 
touchées du pays. 

 
• En 2006 et 2007, MSF a traité plus de 150 000 enfants dans 22 pays à l’aide d’aliments et de suppléments 

alimentaires thérapeutiques. 
 

Pour en savoir plus, consultez www.msf.ca/malnutrition 
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Médecins Sans Frontières (MSF) est une organisation médicale humanitaire indépendante qui fournit de l’aide 
d’urgence aux populations touchées par des conflits armés, des épidémies, des catastrophes naturelles et d’origine 
humaine et privées de soins médicaux dans plus de 60 pays. MSF a reçu le prix Nobel de la paix en 1999. 
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3 Field Exchange. Nutrition Network :Scaling up treatment of acute childhood malnutrition in Niger, numéro 28, juillet 2006. www.ennonline.net 


