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 Le Secrétaire général a reçu la déclaration ci-après, dont le texte est distribué 
conformément aux paragraphes 36 et 37 de la résolution 1996/31 du Conseil 
économique et social. 
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  Déclaration  
 
 

  Résultats obtenus et difficultés rencontrées dans la réalisation  
des objectifs du Millénaire pour le développement en faveur  
des femmes et des filles au Bangladesh  
 
 

 Bien que le Bangladesh ait déjà atteint plusieurs des objectifs du Millénaire 
pour le développement, tels que la baisse de l’indice d’écart de la pauvreté, la parité 
entre les sexes dans l’enseignement primaire et secondaire et la réduction du taux de 
mortalité des enfants de moins de cinq ans, beaucoup reste à faire. En dépit de ces 
résultats positifs, les questions qui touchent à la situation des femmes et des filles ne 
bénéficient toujours pas d’une attention suffisante. 
 

  Objectif 1 
Éradiquer l’extrême pauvreté et la faim  
 

  Résultats  
 

 Le Bangladesh a fait de louables progrès en matière d’éradication de la 
pauvreté et de la faim. La croissance généralisée qu’il a connue lui a permis de 
réduire la pauvreté de façon spectaculaire : le pourcentage de personnes démunies 
au sein de la population, qui était de 56,7 % en 1991-1992, est tombé à 31,5 % en 
2010. La dernière enquête sur les dépenses et les revenus des ménages (2010) 
montre que l’incidence de la pauvreté a reculé à un rythme annuel de 2,47 % entre 
1992 et 2010, alors que l’objectif du Millénaire pour le développement prévoit une 
baisse de 2,12 % par an. Le Bangladesh a réussi à ramener à 6,5 % l’indicateur de 
l’écart de pauvreté, alors que l’objectif 1 du Millénaire fixe comme cible un écart de 
8 %. Selon les estimations, la cible de cet objectif, à savoir diminuer de moitié la 
population vivant sous le seuil de pauvreté (de 56,7 % à 29 %), a été atteinte en 
2012.  
 

  Difficultés  
 

 Le Bangladesh peine toujours à offrir un travail décent aux femmes. Le 
chômage et le sous-emploi sont particulièrement virulents chez les jeunes âgés de 15 
à 24 ans, qui représentent environ 9 % de la population et 23 % de la main-d’œuvre. 
Le pays doit également faire face aux autres défis : parvenir à la sécurité alimentaire 
et au bien-être nutritionnel, réduire les inégalités de revenus et renforcer la 
participation économique des femmes.  
 

  Objectif 2 
Assurer l’éducation primaire pour tous  
 

  Résultats  
 

 D’importantes avancées ont été réalisées en matière d’accès équitable à 
l’éducation. Le taux net de scolarisation est de 98,7 % – 99,4 % pour les filles et 
97,2 % pour les garçons. Le nombre d’abandons en cours de scolarité diminue, 
tandis que le nombre d’élèves qui terminent leurs études augmente. Plusieurs 
mesures visant à améliorer la qualité de l’éducation ont été mises en œuvre dans 
l’enseignement primaire. La parité entre les sexes dans l’enseignement primaire et 
secondaire est dès à présent chose faite au Bangladesh.  
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  Difficultés  
 

  Dans le cadre de l’objectif 2 du Millénaire pour le développement, le pays a du 
mal à atteindre les cibles fixées en termes de taux d’achèvement des études 
primaires et de taux d’alphabétisme des adultes. La qualité de l’éducation pose 
également problème, que ce soit dans l’enseignement primaire ou supérieur.  
 

  Objectif 3 
Promouvoir l’égalité des sexes et l’autonomisation des femmes  
 

  Résultats  
 

 Le Bangladesh a d’ores et déjà réalisé la parité entre les sexes dans 
l’enseignement primaire et secondaire au niveau national. Le nombre de femmes 
élues au Parlement (20 % des sièges) a fortement augmenté lors des dernières 
élections nationales. Quelques grandes entreprises privées ont installé des boîtes 
dans lesquelles peuvent être déposées des réclamations et des suggestions, et ont 
constitué des comités dirigés par des femmes qui ont été chargés de se pencher sur 
les violences faites aux femmes et le harcèlement sexuel au travail. Les programmes 
de l’enseignement secondaire, le cursus de formation des enseignants ainsi que les 
manuels scolaires ont été passés au crible, révisés et mis à jour.  
 

  Difficultés  
 

 La proportion de femmes occupant un emploi salarié reste faible au 
Bangladesh : seule une femme sur cinq exerce une activité professionnelle 
rémunérée dans le secteur non agricole. Actuellement, les femmes bangladaises 
n’ont toujours pas les mêmes droits que les hommes en matière de propriété. 
L’absence d’un code de la famille uniforme crée une discrimination entre les 
femmes et les hommes, qui fait obstacle à l’égalité des sexes et à l’autonomisation 
des femmes. La société civile, les organisations non gouvernementales et les réseaux 
ont multiplié les demandes auprès du Gouvernement pour qu’il retire ses réserves à 
la Convention sur l’élimination de toutes les formes de discrimination à l’égard des 
femmes (article 2) et prépare un code de la famille uniforme, mais cela ne s’est pas 
fait, en raison de l’absence de volonté politique et de manifestations d’extrémisme.  
 

  Objectif 4 
Réduire la mortalité infantile  
 

  Résultats  
 

 Le Bangladesh a déjà réussi à atteindre la cible qui lui était fixée, à savoir 
réduire le taux de mortalité des enfants de moins de cinq ans : celui-ci s’établissait à 
44 décès pour 1 000  naissances vivantes en 2011, alors que l’objectif du Millénaire 
pour le développement était d’atteindre 48 décès pour 1 000 naissances vivantes 
d’ici 2015. Le pays est également en bonne voie pour ce qui concerne la baisse du 
taux de mortalité infantile. Le succès des programmes de vaccination, de lutte contre 
les maladies diarrhéiques et d’apport de suppléments en vitamine A a grandement 
contribué à faire reculer la mortalité des enfants et des nourrissons et pourrait avoir 
des effets positifs sur l’ensemble du développement économique et social du pays. 
En dépit de ces progrès, des difficultés subsistent.  
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  Difficultés  
 

 Si la situation s’est améliorée en ce qui concerne les taux de mortalité, de 
grandes inégalités doivent encore être corrigées au sein de la population. Les 
accidents survenant durant l’enfance, en particulier les noyades, sont devenus un 
grave problème de santé publique : ils sont responsables d’un quart des décès des 
enfants âgés de 1 à 4 ans.  
 

  Objectif 5 
Améliorer la santé maternelle  
 

  Résultats  
 

 L’Enquête sur la mortalité maternelle et les soins de santé au Bangladesh fait 
ressortir une baisse de cette mortalité : de 322 pour 100 000 naissances vivantes en 
2001, le nombre de décès est tombé à 194 en 2010, soit 40 % de moins en neuf ans. 
Depuis l’année de référence, la mortalité recule en moyenne de 3,3 % par an, alors 
que les objectifs du Millénaire pour le développement misaient sur une baisse 
moyenne de 3 % par an d’ici 2015. Les enquêtes 2001 et 2010 montrent que la 
mortalité globale des femmes en âge de procréer a constamment diminué au cours 
de ces neuf années.  
 

  Difficultés  
 

 Les progrès en matière de santé maternelle restent entravés par un certain 
nombre de facteurs, notamment la pauvreté monétaire et les préjugés, le manque de 
sensibilisation à ces questions, l’absence de services et la faiblesse des soutiens 
institutionnels. Le taux de mortalité maternelle demeure relativement élevé – 
194 décès pour 100 000 naissances vivantes – et il faut savoir que 24 % seulement 
des accouchements sont réalisés avec le concours d’un personnel de santé qualifié. 
Au Bangladesh, on estime que près de 30 % des femmes adultes souffrent de 
malnutrition. Le pays se distingue malheureusement par la persistance des mariages 
précoces (l’âge moyen est de 16,4 ans) et des maternités précoces, qui accroissent 
souvent les risques d’infertilité et de mortalité maternelle.  
 

  Objectif 6 
Combattre le VIH/SIDA, le paludisme et d’autres maladies  
 

  Résultats  
 

 La prévalence du HIV/SIDA au Bangladesh est actuellement inférieure à 0,1 % 
et se situe en deçà du seuil épidémique. Parmi les principales actions engagées pour 
lutter contre le paludisme figurent la généralisation des diagnostics de qualité et le 
recours à des traitements efficaces dans 90 % des cas de paludisme, la promotion de 
l’utilisation de moustiquaires imprégnées d’insecticide à longue durée d’efficacité et 
de moustiquaires traitées aux insecticides dans la totalité des foyers de trois districts 
de montagne, ainsi que des campagnes intensives d’information, d’éducation et de 
communication visant à sensibiliser les populations à la prévention et à la lutte 
contre le paludisme. Le Bangladesh a d’ores et déjà atteint les cibles de l’objectif du 
Millénaire relatives à la détection des cas de tuberculose et aux taux de guérison de 
cette maladie.  
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  Difficultés  
 

 Bien que sa prévalence soit faible, le VIH/SIDA demeure une menace. On 
constate une tendance à ignorer le problème, qui fait l’objet d’une certaine 
stigmatisation. Le manque d’information et l’absence de détermination politique, de 
même que la traite des femmes et des filles, aggravent encore la situation. 
 

  Objectif 7 
Assurer un environnement durable  
 

  Résultats  
 

 Depuis 1991, les émissions de dioxyde de carbone augmentent régulièrement 
au Bangladesh. En 2007, elles représentaient 0,3 tonne par habitant. Quelque 2,3 % 
des zones terrestres et marines du pays sont désormais protégées, ce qui est bien 
inférieur à l’objectif de 5 %. En 2011, environ 98,2 % de la population du 
Bangladesh avait accès à des sources améliorées d’eau potable et 63,6 % à des 
services améliorés d’assainissement.  
 

  Difficultés  
 

 Quelques problèmes cruciaux touchant à l’équité, à la discrimination, à la 
durabilité, à la politique et à l’information des populations locales continuent d’être 
négligés. Il n’existe pas de données ventilées par sexe permettant de mesurer les 
progrès réalisés. L’accès de tous à l’eau potable constitue un enjeu majeur : la 
présence d’arsenic et d’eau salée – conséquence du changement climatique – rend 
l’accès à l’eau potable difficile, surtout pour les plus démunis. 
  

  Objectif 8 
Mettre en place un partenariat mondial pour le développement  
 

  Résultats  
 

 Entre 1990-1991 et 2010-2011, la part de l’aide publique au développement 
(APD) dans le produit intérieur brut du Bangladesh a chuté de 5,6 à 1,6 %. Durant 
cette période, les décaissements au titre de l’aide publique au développement sont 
tombés de 15,75 à 12,01 dollars par habitant. Entre 1990-1991 et 1996-1997, la part 
de l’APD sous forme de subventions et de prêts n’a guère varié; par la suite, le 
niveau des subventions a régulièrement diminué, tandis que celui des prêts a 
augmenté. En 2010-2011, les subventions ont toutefois progressé jusqu’à atteindre 
48 % du montant total de l’APD. Sur les 34 États membres de l’Organisation de 
coopération et de développement économiques (OCDE), seuls neuf ont apporté une 
APD au Bangladesh en 2010-2011, à hauteur de 363 990 000 dollars, soit seulement 
20,5 % de l’ensemble des aides reçues par le pays cette année-là. Sur ces neuf pays, 
ils n’ont été que trois – les Pays-Bas, la Suède et la Norvège – à respecter leur 
engagement de consacrer 0,7 % de leur produit intérieur brut à l’APD en faveur des 
pays en développement. L’aide destinée aux domaines relevant des objectifs du 
Millénaire pour le développement, tels que l’éducation, la santé, la protection 
sociale, l’emploi, l’administration et les infrastructures sociales, a été privilégiée. 
Ces secteurs, auxquels il faut ajouter l’agriculture et le développement rural, ont 
reçu environ 51 % de l’ensemble des décaissements effectués au titre de l’APD en 
2011. Les donateurs bilatéraux du Comité d’aide au développement de l’OCDE ont 
délié la totalité de leur APD en 2011, contre 82 % en 2005 et 94 % en 2007.  
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  Difficultés  
 

 Le partenariat mondial reste problématique pour le Bangladesh. Les pays 
développés n’ont pas, pour la plupart, fait preuve d’une attitude positive en ce qui 
concerne cet objectif. 

 


