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LES SOINS ATTENTIFS

POUR LE DEVELOPPEMENT DE LA PETITE ENFANCE

UN CADRE POUR AIDER LES ENFANTS A SURVIVRE ET A S’EPANOUIR
AFIN DE TRANSFORMER LA SANTE ET LE POTENTIEL HUMAIN
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Largument en faveur de
soins attentifs

Investir dans le développement de la petite enfance est I'un des
meilleurs investissements qu’un pays puisse faire pour stimuler
la croissance économique, promouvoir des sociétés pacifiques
et durables et éliminer I'extréme pauvreté et I'inégalité.? Tout
aussi important, I'investissement dans la petite enfance est
nécessaire pour faire respecter le droit de chaque enfant de
survivre et de s’épanouir.®

Tous les enfants ont besoin des soins attentifs pour
développer leur plein potentiel - c’est vital pour une
croissance et un développement sains. La période de la
grossesse a I’dge de 3 ans, quand le cerveau est le plus
sensible aux influences de I’environnement, est cruciale.* Les
soins attentifs favorisent non seulement le développement
physique, psychologique, social et cognitif, mais protegent
aussi les jeunes enfants contre les pires effets de I'adversité.
Ils créent des avantages durables et intergénérationnels pour
la santé, la productivité et la cohésion sociale.

Les soins attentifs englobent les besoins des jeunes enfants en
matieére de santé, de nutrition optimale, de sécurité et de sireté,
d’opportunités pour 'apprentissage précoce et de prestation de
soins adaptés.® Les parents, les familles et les autres soignants
principaux sont ceux qui dispensent des soins. Les politiques,
les programmes et les services doivent donc étre congus pour
leur permettre, ainsi qu’a leurs communautés, de répondre a
tous les besoins des jeunes enfants.

LES COMPOSANTES DES SOINS ATTENTIFS POUR LE DEVELOPPEMENT DE LA PETITE ENFANCE

Les
composantes
des soins
attentifs

Les Objectifs de développement durable (ODD) et la Stratégie
mondiale pour la santé de la femme, de I'enfant et de I'adolescent
ont intégré le développement des jeunes enfants, le considérant
comme essentiel a la transformation que le monde cherche a
réaliser d’ici 2030.57 Effectivement, un objectif partagé de ces
deux cadres est d’assurer que toutes les filles et tous les gargons
aient acces a des activités de développement et de soins de la
petite enfance de qualité (ODD Cible 4.2).

Le cout de I’inaction est élevé

La pauvreté, la malnutrition, I'insécurité, les inégalités entre les
sexes, la violence, les toxines environnementales et la mauvaise
santé mentale des soignants sont parmi les principaux facteurs de
risque pour le développement insuffisant de I'enfant. Selon des
estimations basées sur les seuls facteurs de risque de pauvreté
et de retard de croissance, plus de 40% des enfants des pays a
revenu faible et intermédiaire —pres de 250 millions d’enfants —
risquent de ne pas atteindre leur plein potentiel.®

Alors que les enfants qui vivent dans I'extréme pauvreté et ceux
en situation de conflit, de catastrophe ou de déplacement sont les
plus menaceés, les enfants du monde entier peuvent étre exposés
a une adversité qui entrave leur développement optimal.® Sans
intervention, on estime que les adultes qui ont connu I'adversité
dans la petite enfance, gagnent pres d’un tiers de moins que le
revenu moyen des adultes dans leur pays. Ces co(ts individuels
se cumulent et limitent la création de richesse et érodent les
revenus nationaux. On estime que le manque d’investissement
dans le développement de la petite enfance et les conséquences
a long terme co(itent plus cher aux pays que ce qu’ils dépensent
aujourd’hui pour la santé.®

SECUR[TE gt SORE™



Travailler ensemble pour
les jeunes enfants

Les institutions mondiales ont donné la priorité au
développement de la petite enfance dans leurs programmes
de travail. Elles doivent maintenant travailler ensemble de
facon unifiée vers des objectifs partagés et inspirer plus de
gouvernements et d’autres groupes de parties prenantes a
investir dans le développement de la petite enfance. Il est
temps d’agir.

En réponse a ce besoin urgent, 'Organisation mondiale de la
Santé, 'UNICEF et la Banque mondiale, en collaboration avec

le Partenariat pour la santé de la mére, du nouveau-né et de
’enfant (PMNCH), le Réseau d’action pour le Développement de
la petite enfance (ECDAN) et de nombreux autres partenaires,
ont développé ce Cadre pour les soins attentifs qui a été lancé
lors de '’Assemblée mondiale de la Santé en mai 2018.

Le Cadre fournit une feuille de route fondée sur des données
probantes et décrit comment les politiques et les services
peuvent aider les parents, les familles, les autres soignants
et les communautés a fournir des soins attentifs aux jeunes
enfants. Le Cadre demande que I'on accorde de I'attention
aux communautés ol les enfants sont les plus a risque d’étre
laissés pour compte.

Le Cadre de soins attentifs identifie un ensemble de meilleures
pratiques, basé sur des programmes qui se sont avérés
efficaces pour améliorer le développement de la petite enfance
dans les pays a revenu élevé, intermédiaire et faible. Des
programmes nationaux efficaces reposent sur un engagement
politique fort et soutenu et une volonté de réduire les inégalités,
la pauvreté et I'injustice sociale.® lls combinent politiques,
services et communication publique fondés sur des données
probantes pour mieux faire connaitre le développement de

la petite enfance. Les investissements visent a créer des
environnements propices et a fournir des services et un
soutien aux familles et aux soignants, motivés a la fois par des
engagements et de solides mécanismes de responsabilisation.

Conformément a ces meilleures pratiques, le Cadre propose
cing actions stratégiques :

Pour chaque action stratégique, le Cadre propose cing actions
au niveau des pays qui doivent étre menées et coordonnées
par les gouvernements et soutenues par un large éventail de
parties prenantes.

Faire en sorte que les soins
attentifs deviennent une réalité
pour tous les enfants

La collaboration intersectorielle est essentielle pour assurer un
continuum de soins attentifs - les familles et les soignants ont

CING ACTIONS STRATEGIQUES

1. Assurer le leadership et investir
2. Se concentrer sur les familles
et leurs communautés

3. Renforcer les systemes

4. Suivre les progres

5. Utiliser des preuves et innover
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besoin de systemes de soutien complets et intégrés. Le secteur
de la santé joue un réle important en raison de ses contacts
étroits avec les jeunes enfants et leurs familles pendant les
premiéres années de vie.> Cependant, pour aller plus vite sur

les soins attentifs, une action gouvernementale globale est
nécessaire : des contributions de nombreux autres secteurs sont
également nécessaires, notamment I’éducation, la protection de
I’'enfance et la protection sociale.

Le Cadre repose sur une approche sociétale globale mobilisée
par une coalition composée de parents et de soignants, de
gouvernements nationaux et locaux, de groupes de la société
civile, d’'universitaires, des Nations Unies, de partenaires

de développement, du secteur privé, d’établissements
d’enseignement et de prestataires de services pour que chaque
enfant obtienne le meilleur départ possible dans la vie.

Les parties prenantes doivent planifier ensemble, mettre en
ceuvre par secteur et par niveau de gouvernement, et suivre le
progrés ensemble. Une coordination et une responsabilisation
efficaces sont essentielles, bien que les mécanismes varieront
d’un pays a l'autre.

Le Cadre appelle tous les gouvernements et toutes les parties
prenantes a s’approprier le développement de la petite enfance
afin de renforcer notre investissement dans un avenir durable de
nos enfants et du monde que nous avons en partage. Ce sont les
valeurs fondamentales qui sous-tendent les ODD et le profond
désir des parents et des soignants partout dans le monde. Ce
n’est que si tous les enfants sont capables de survivre et de
s’épanouir—sans laisser aucun enfant pour compte—qu’il sera
possible de transformer la santé et le potentiel humain de toutes
les personnes dans toutes les sociétés du monde.

Pour plus d’informations, voir
www.nurturing-care.org



LES JALONS POUR LES CINQ PROCHAINES ANNEES (POUR 2023)

JALONS AU NIVEAU NATIONAL

JALONS AU NIVEAU MONDIAL

PY Tous les pays ont développé un mécanisme Les parties prenantes ont établi des mécanismes
SO de coordination au niveau national et visent a fonctionnels pour une coordination multi-
aborder les soins attentifs de maniere holistique. sectorielle et une action harmonisée pour
soutenir les soins attentifs.
Tous les pays abordent les soins attentifs dans Les parties prenantes ont lancé une campagne
¢ O leur stratégie de communication nationale et mondiale de plaidoyer pour les soins attentifs

leaders locaux.

Tous les pays renforcent la capacité de
leurs travailleurs afin de soutenir les soins
répondant aux besoins et I'apprentissage de

la petite enfance pour toutes les familles et les

enfants, y compris ceux qui ont des besoins
supplémentaires.

Tous les pays collectent des données sur la

cing composantes des soins attentifs.

Tous les pays investissent dans la recherche
locale afin de renforcer la mise en oeuvre des
interventions sur les soins attentifs.

Q
¢

a travers les structures communautaires et les

qualité et la couverture des interventions pour les

et font la promotion d’approches efficaces
pour engager les communautés et leur donner
I'autonomie.

Les parties prenantes ont développé et mis a
jour les directives, les paquets de service et les
guides de mise en oeuvre et font la promotion de
leur utilisation.

Des indicateurs globaux harmonisés et un
cadre de mesure pour les soins attentifs sont
disponibles et utilisés pour évaluer la mise en
oeuvre et I'impact.

Les parties prenantes ont identifié les priorités de
recherche pour les soins attentifs et ont investi
dans des études pour les aborder.
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