L'action de CARE a Madagascar

CARE est arrivé au Madagascar en 1992 avec pour mission de traiter les
causes profondes de la pauvreté dans les communautés les plus
pauvres du pays : la discrimination, le manque d'acces aux ressources
et aux services de base, la faiblesse de la gouvernance et I'inégalité
entre les sexes. Plusieurs millions de personnes ont, & ce jour, bénéficié
des programmes de CARE.

Gouvernance

Les projets de CARE développent les capacités des institutions du
gouvernement local afin d’'assurer les services publics. CARE propose
des conditions de vie plus saines dans les villages urbains pauvres ; ces
derniers sont régulierement victimes d'inondations, du chémage et du
mangue de services de base tels que I'accés & I'eau potable, aux
centres de soins ef aux infrastructures sanitaires. CARE forme les
dirigeants des villages & participer, de fagon plus efficace, aux
décisions prises par le gouvernement local sur le développement.

CARE fravaille dans plus de 50 grandes communautés, situées dans les
zones rurales de Madagascar, pour construire les comités de
développement. Ces comités travaillent avec les autorités pour
déterminer les besoins essentiels et gérer la création ou la
reconstruction de latfrines, de pompes & eaux et de centres
communautaires.

Santé

CARE méne des programmes de santé en collaboration avec les
partenaires locaux. Une attention toute particuliere est portée sur la
malaria, I'alimentation, la prévention contre la diarrhée, le planning
familial et la santé matemelle et infantile. L'objectif global est
d'améliorer I'acceés aux soins basiques et de qualité au niveau
communautaire. Les personnes ciblées par les programmes de CARE
habitent dans les zones montagneuses. Elles ne sont pas foujours faciles
A rencontrer a cause du manque de routes, des cyclones réguliers et
des inondations fréquentes. Les résidents ruraux doivent effectuer de
longs voyages d pied pour atteindre les centres de soins. CARE sur la

Présentation du pays

Population totale : 18,6 millions d’habitants
Espérance de vie d la naissance : 55,6 ans
Taux d’alphabétisation : 70,7 %

Taux de prévalence duVIH: 1,2 %
Pourcentage de la population sous-alimentée : 38 %

Population ayant accés aux sources d’eau potable : 46 %
Population ayant accés a I'assainissement : 34 %

Taux de mortalité infantile : 76 pour 1 000 naissances vivantes

Taux de mortalité maternelle : 470 pour 100 000 naissances vivantes
Population vivant sous le seuil de pauvreté nationale : 71,3%
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santé renforce les comités sanitaires locaux pour qu'ils
établissent des centres de soins viables.

CARE meéne une campagne de prévention nationale contre la
malaria avec des partenaires locaux dans la zone endémique
de la malaria, qui chevauche I'est, le sud et nord du pays. CARE
et ses partenaires mettent en place des réseaux
communautaires pour commercialiser les lits  imprégnés
d'insecticide ainsi que les médicaments pour les enfants et les
femmes enceintes.

CARE construit des latrines dans les écoles, des pompes
manuelles, des systémes d'approvisionnement d’'eau alimentés
par gravité afin de réduire les maladies liées a l'eau et
I'assainissement. De plus, les habitants des communautés sont
formés a I'entretien de ces systemes et a la vente des produits
de purification d'eau.

CARE, avec les autorités municipales et les groupes
communautaires, décide des plans d'action qui permettront
d'atteindre les objectifs fixés sur la santé reproductive, la santé
maternelle et la santé infantile.
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Environnement

Madagascar abrite un écosystéme unique et fragile. Beaucoup
d’espéeces d'animaux et de plantes présents sur et dans les environs de
Ile sont infrouvables ailleurs. CARE aide plusieurs communautés &
développer leur économie tout en préservant la nature. Les projets ont
été mis en place pour protéger & la fois I'environnement maritime des
régions cotieres et I'économie, & long-terme, des villages avoisinants.
Un projet similaire vise & réduire les dégafts sur les coraux et les poissons
sur la cété nord-est de Madagascar, par I'enseignement de meilleures
techniques de péche pour protéger les récifs.

CARE a également mis en place des projets pour aider les agriculteurs.
Ces derniers remplacent les techniques, provoquant les érosions et les
brllis, par des techniques durables qui permettent de gérer les
ressources forestieres.

La Sécurité Alimentaire

L'insécurité alimentaire provient de la faible productivité agricole, du
mangue de routes, de marchés intermédiaires et d'équipements de
stockage. Au final, la population ne consomme rien de consistant,
d’équilibré et donc de nutritif. Le régime de base se compose de riz et
de manioc, avec quelques légumes. Les taux de malnutrition sont tres
inquiétants.

Un des projets de CARE consiste & améliorer la productivité des petites
fermes, par la réhabilitation et I'utilisation des systémes d'irrigation
existants et & une production plus efficace. L'utilisation de terrains
inexploitables et le phénomene de déforestation ont considérablement
diminué. CARE réhabilite les routes, les ponts et les lignes téléphoniques
dans plusieurs grandes communautés. Une grande partie de ces
actions ont été réalisées dans le cadre des programmes « Food for
Work ».

CARE a installé des greniers dans les zones les plus exposées aux
catastrophes, au sud du pays. Ainsi les agriculteurs peuvent stocker de
la nourriture en prévision des saisons difficiles. Les agriculteurs sont
formés & d’autres techniques de culture et informés des opportunités
présentées par le marché. CARE aide & identifier les acheteurs
potentiels puis reporte les demandes et les informations sur les prix aux
agriculteurs. Des coopératives agricoles sont mises en place pour
renforcer la capacité des agriculteurs & négocier avec les fournisseurs
et les acheteurs.

Un autre projet a pour but de réduire les taux de malnutrition en
améliorant les régimes des adultes et des enfants. Les volontaires
communautaires éduquent les meres de famille sur les bonnes
pratiques en matiere de nutrition et apportent leur aide pour le
jardinage dans les maisons et les écoles. CARE a également formé les
citoyens locaux a produire et vendre des flocons d'avoine, trés nuftritifs
pour les enfants.

Gestion des risques et des catastrophes

CARE joue un rdle important aupres des décideurs politiques
concernant la prévention des risques liés aux catastrophes annuelles.
CARE participe & un forum national qui s'attache & identifier les risques
et a savoir les gérer. Cela permet au gouvernement, aux donateurs et
aux groupes communautaires d'intervenir et de modérer les dégats

provoqués par les catastrophes régulieres telles que les
cyclones, les inondations et les sécheresses, notamment
dans le sud du pays.

Donateurs Majeurs

USAIDS, la Commissior) Européenne, le Fond Mondial et le
Ministére des Affaires Etrangéres norvégien.

Les membres de CARE International soutenant les projets
en cours

CARE Etats-Unis, CARE Norvége, CARE France, CARE Pays-
Bas, CARE GB
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