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CONTRIBUTION DE LA COMMISSION AU CAIRE

Données el éléments de réflexion

Ce document apporte des données chiffrées et des éléments d'analyse sur certaines deg
questions qui pourraient étre abordées par la Commission au Cairc. Ces pages so
suivies de nombreux tableaux donnant lc détail pays par pays et région par région d‘ur:I|
certain nombre d'indicatcurs.

A. CROISSANCE DEMOGRAPHIQUE INELUCTABLE
ET SCENARIOS POSSIBLES L
1

Si les taux de fécondité restaient constants, nous serions 694,2 milliards en 2150. Face
ce scénario peu crédible, les projections & variante basse donnent 4,3 milliards d'étre
humains, celles & variante moyenne donnent 11,5 milliards pour 2150, et celles

variante haute 28 milliards. La variation est donc dc prés de 24 milliards, plus de 4 foi
1a population actuellc !
Plus proche de nous, en 2025, les prévisions des Nations unies varient de 7,8 & :
milliards en passarfi-par WO \@danté médigng @¢2US milljardq] Une(variation qui pey
paraitre réduite mais qui aurait un impact considérable en termes de nombre de pauvres
d'exploitation des ressources, de migrations... En effet la variation n'est "que" de 20(]
millions dans les pays développés mais s'éléve 2 1 milliard dans les pays &
développement. (source: UN, World Population Prospects, the 1992 revision).

].es projections laissent entrevoir des taux de croissance démographique en baisse po
Jes 35 prochaines années, y compris en Afrique. Cependant, si 1 habitant du Sud sur
en 1990 était africain, en 2025 ce scra 1 habitant sur 4. |
Cspérance de vie : devrait globalement progresser dc 5 & 15 ans dans les 30 annccs
venir.

Inconnue du Sida : Dans certains pays, les taux de mortalité des adultes pourraiegt
doubler d'ici Ja fin du siécle. Le Sida affectera aussi les taux dc mortalité infantile
pourrait contribuer & inverser la tendance a la baisse de la mortalité.! Pourlant, on aurajt
tord de penser que lc Sida serait susceptible de contribucr & l'accélaration du process
de transition. Au contraire, au dela dc la hausse de mortalité qu'il entraine, Ic Sida mir
le développement & la base, accroft les tensions et les ingalités socialcs, ajoute &
pression pesant sur les pouvoirs publics, tous phénoménes qui nc vont pas dans le segs
d'une transition démographique durablc.
Un groupe de recherche basé & Harvard - la Coalition globalc pour une politique du sida
- estime que 40 & 110 millions d'adultes pourraient étre contaminés d'ici l'an 2000. On fle
voit, la marge d'incertitude est grande. (Jonathan Mann)

I Pour les projections régions par réglons, volr Projections des Nations unies, high, medium and
varinnt en Annexe,
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Lmpact sur J¢s migrations

La question des migrations est déterminée a I'ncure actuelle par cinq grandes mutations
- la fin du bipolarisme Est-Ouest

- I'émcrgence de trois poles économiques et politiques dominants : Amérique du Nord
CEL, Japon
- l'accentuation des disparités économiques Nord-Sud |
- les conflits ethniques

- I'écart des taux d'accroissement démographiquc du Nord et du Sud.

La croissance démographiquc n'est pas en soi un facteur de migration. Elle pe
entrainer le sous-emploi ou des difficultés d'accés aux ressources qui & Jeur tour incite
les populations & migrer.

I.a Turquie et Ic Maroc qui générent le gros dc la migration vers I'Europe ont pourta
un taux de croissance démographique relativement modéré. Il en va de méme pour |
Mexique, le principal fournisseur de main d'oeuvre des Ltats-Unis. En fait lcs plus forte
émigrations sont observéces dans les pays les plus aflectés dans leur développement

The future of South to North migration, Expert Group Meeting on Populatio
distribution and Migration, ICPD, 18-22/01/93)

On doit s'atlendre & de trés fortes pressions migratoires du Sud vers le Nord du bassi
méditerranéen. Le{pays-du[Nordui comptaiedt-ppur-lesidoux-tiers de la population ef |
1950 ne compteront quc pour un ticrs efi 2025, En cffeét, la population du Sud allant d
Maroc & la Turquie se sera multipliée par $. Cette inversion du rapport de fo
démographique, combinée & l'aggravation du choémage de part et dautre, a ur
urbanisation galopante concentrée dans les zones cotidres? et aux écarts
développement crécra une situation de déséquilibre explosif. (source : The Blue Plan f
the Mediterranean)

Sur les 170 millions de riverains supplémentaires que l'on comptera en I'an 2025, 68
seront nés dans un pays arabe, 22% en Turquic et 10% seulement en Europe. Les éc
de PNB risquent d'aller en s'aggravant. (A I'heure actuelle, 170008 par habitant de
rive Nord si I'on prend pour base la moyenne des pays de 'OCDE et 20008 pour la ri
Sud) En l'an 2000, Ic PIB d'un habitant de I'Afrique du Nord ne représcntera pl
qu'1/10 du PIB d'un habitant d'Europe occidentale. De plus, la proportion des personn
figées de plus de 60 ans au Nord scra de 26% en 2020 alors qu'au Sud elle ne sera que
l'ordre de 12%.

Jamais unc telle conjonction de facteurs n'a existé & un tel degré, ct les migratiogs
transméditerranéennes pourraient atleindre une ampleur jamais connue. L'hypothepe
d'un "mur de Berlin" au milieu de la mer n'est pas 4 exclure de scénarios catastrophes.

ceux ci n'ont pas néccssairement les plus forts taux de natalité. (source : MUUS, Phili ||

. . l
2 {.a population urbaine duns le bassin méditerranden passera de 91 million en 1950 aux environs de 2
millions en 2025,
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e méme typc de déséquilibres affectent traditionncllement les échanges FEtat
Unis/Mexique. Un débul séricux de solution pourrait étrc trouvé & travers les récent
accords dc libre-échange de 'ALENA qui conslituent une tentalive de prise en chargd:
du probléme migratoire. (source : Nadji Safir, "Qucstion migratoire, sécurité e}
coopération cn Méditerranée occidentale”, in Efudes Internationales, mars 1993)

E‘ I I | ov r ] L .

La part de la croissante démographique rurale sur la croissance globalc va en régressan
a un rythme rapide dans la plupart des régions. En Afrique de I'Est, ellc diminuera d
prés de moitié entre 1975 et 2000, En Afrique du Nord, elle est passée sur la mém
période de 42% a 5%. Toutefois, la population rurale africaine sera 2 fois plu
importante que cclle de la totalité des pays développés en 2010.

I.a population urbaine mondiale cn 1995 sera de 2.7 milliards ; en 2025, ¢lle sera de 5.
milliards. Cette progression scra due principalement a l'urbanisation dans les pays ¢
développement. En effet, dans les pays développds, la population urbaine passcra de 90
millions & 1.1 milliards alors que dans les pays en développement, elle passera de 1.8
43 milliards. Clest I'Afrique qui devrait connajtre les changements les pl
spectaculaires en triplant sa population urbaine, suivie par I'Asie et 'Am¢érique latine.?
Prés des deux tiers de la population urbainc des régions les moins développées cn 199
se trouvaient en Asie. Seul 1 habitant des villes sur 5 était latino-américain et 1 sur
africain.

En dépit dcs phénoménes d'urbanisation rapide, les régions les moins développé
seront moins urbdaibdes @202 @uc(les réginny les)plus) dévelpppées ne I'étaient
1965.

En Afrique, il existe des différences trés inportantes entre le degré d'urbanisation dgs
différentes régions : 22% en Afrique de I'Est, 33% en Afrique de 1'Ouest, 38%
Afrique centrale, 45% cn Afrique du Nord, et 55% cn Afrique Australe. Ces différenc
devraient sc maintenir d'ici 2025 mais & un niveau plus élevé.

En I'an 2000, les plus grandes mégalopoles scront Mexico et Sao Paulo - toutes deux 2
Brésil - avec respectivement 25.6 et 22.1 millions d'habitants. (source : UN, W0r1
Urbanization Prospects 1990, 1991)

Quelques cffets de l'urbanisation rapide : 70 & 95% des logements des villes
développement ont ¢té construits dans lillégalité. 600 millions de citadins d'Asig,
d'Afrique et d'Amérique latine vivent dans des conditions précaires menagant leur sangé
ou leur sécurité, conditions dues & un logement, des infrastructures, des scrvices ou dgs
sites inadéquats.

2/3 des populations urbaines des PVD ne disposent pas de systémes eflica
d'évacuation des déchets. 30 & 50% des ordures ne sont jamais collectées.

Le nombre de personnes A partager une piece est de 3 & § fois supérieur dans Jes vil
du Sud que du Nord.

3 yoir ¢galement tables en Annexe
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B. TRANSITION DEMOGRAPHIQUL ET CROISSANCE ECONOMIQUE

Nous entrons ici dans le vif du débat dévcloppement/ planification familiale, sur lequc]
les données doivent Etre interprétées avee beaucoup de précautions,

Une augmentation considérable de la population dans les pays en développement dang
les trois & quatre décennics A venir est devenue inévitable. Comprendre les conséquence
de cel accroissement nc revient pas seulement a défendre ou & rejeter Jes arguments g
ont dominé le débat des années 80 : c'cst unc question d'intérét hautement politique.

Ce dont nous sommes siirs, c'cst qu'un accroissement démographique trop rapide portd
préjudicc & l'investisscment dans les rcssources humaines, 4 la gouvernance (bonné
gestion des affaires publiques), et a l'exploitation dcs ressources naturelles. {

Il est également reconnu que la transition démographique ne porte pas cn soi la solutio
de tous les retards de développement, mais donne plus de temps pour les affronter
évite qu'ils n'empirent. (source : UNFPA, Report on the Consultative Meeling
Economists, 28-29/09/92, New York)

Plutdt que de déterminer du poids relatif de la transition démographique et dc |
croissance économique dans la voie du dévcloppement, sur lequel nous avons d

données et analyscs faibles, George Stolnitz proposc de se concentrer sur les un a deu
milliards de personnes qui vivent cn dessous des conditions minimales d
développement et dont la masse augmente plus de deux fois plus rapidement que cc!
des populations des pays pré-industrialisés du 19éme siécle,

11 cxamine les cffets de la pression démographique sur le bien-étre individuel et I
prospérité sociale.-Cig Bilc) §01TIeY stivhrisC

- lourdes charges pour I'éducation des jcunes

- expansion de logements ne répondant plus aux normes standards

- minimum nutritionnel fréqucmment non garanti

- sous-ulilisation chronique de Ja main d'oeuvre qui va en s'aggravant
- capacités municipales et nationales dépassécs en terme de santé et condition
sanitaires, logement, criminalité, incendics, trafic automobile.
- augmentation des écarts dc revenus

- dégradation dc la santé maternelle et infantile

- dégradation du statut de la femme,

(source : George Stolnitz)

Cn bref, l'interaction économie/démographie scrait de type négatif : La pauvreté eft
aggravée par la pression démographiquc.

T

Queclques transitions démographiques :
L'Curope, a mis 150 ans pour atteindre le niveau de remplacement. Au 19¢me siéclﬁ
cela prenait cn moyennc 16 ans pour que la fécondité chute d'l enfant. Les transitions
actuelles sont bien plus rapides que dans le passé.

C'est en Amérique latine et en Asic de I'Fst que les transitions sont les plus avancées.
Le chili est passé de 5.3 en 1964 4 2.6 trente ans plus tard.

Les transitions en Asie de I'Est ont été en général moins graduelles quiaillcurs, La Corge
est passée dc 6.1 4 2.1 en 25 ans,
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Depuis 1960, les taux de mortalité infantile dans Ic tiers monde ont chuté de moiti¢, d¢
150 & 73/1000. La encore, I'expérience des pays dec I'Asie de I'Est a été plus drastique

[.a mortalité infantile de Honk Hong et Singapour cst désormais inférieure A cclles deg
Ctats-Unis.

———

éfléchi o] | ion dé bi

"La transition démographique est le passage d'un régimc démographique | |
"primitif" de fortc mortalité ct de forle fécondité vers un régime démographique
"modernc”, de faiblc mortalité ct de faible fécondité. " Maria E. Cosio-Zavala

Cctte transition a été expliquée par différents phénomeénes, mais il n'existe pas
aujourd'hui d'explication géncrale faisant l'objet d'un consensus parmi les
démographes. Originellement, la transition était expliquéc par l'entrée dans la
croissance économique modeme (Landry, 1934; Notestein, 1945 et 1953). En fait, il
s'agissait d'établir un lien entre les processus de modernisation et la transition
démographique. La théoric de Ja transition affirmait qu'une forte croissance
démographique apparaissait au moment de J'industrialisation parcc que la fécondité
restait non contrdlée ct haute alors que la mortalité déclinait, en raison de
I'amélioration des ressources en nourriture et de 'amélioration générale du niveau de
vie, de la santé et dc I'hygiéne, cn raison surtout des innovations technologiques.

La fécondité fut au déparl moins réactive & cc processus de modernisation, &
cause du poids des doctrines religicuses, des coutumes, des habitudes de mariage, dcs
organisations familiales qui contribuaient & maintenir unc forte fécondité. Cependant,
aprés un certainr— lejfs| (A2)Qanipd, (LAukhiaitiion) de | Ibdplirdnce de vie, le i
développement de l'individualisme, des nouveaux besoins et aspirations de
consommation, la mobilité lies 4 l'urbanisation, le dépérisscment des fonctions de la
famille dans lc processus de production, le déclin du fatalisme favorisait I'émergence
d'un nouveau régime de fécondité.

Cetle théorie dc la transition était inséparable de la théorie de la
modernisation, congue comme un modéle universel.

Aujourd'hui, on admet qu'il n'existe pas dc modele unique de la transition
démographique, et que les conditions dans laquelle celle-ci sc produit dépend de
variables temporellcs et spatiales, des normes et des valeurs de chaque société, de
l'organisation économique ¢t sociale.

La baisse de la mortalité semblc avoir été presque partout le principal facteur
déterminant la transition démographique en Curope, mais on admct des grandes
variations dans le nivcau de la mortalité au début de la transition et dans la rapidité
de la baisse. En Furope ces changements ont été perceptibles vers le milieu du XVI1I
avec les progres dans l'alimentation et la qualit¢ de V'eau, le développement de "
I'hygiéne privée et publique. Ces changements se sont produits lentement, sans suivre || ||
une voie uniforme, sans &tre liés de manidre précisc aux mouvements cycliques ou
conjoncturels de I'économic.
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En Asie el cn Amérique latine également Ic principal détonateur dc la
transition a ¢été la baisse de la mortalité & partir des années 1930 notammenl. Les
facteurs déclenchant furent 'amélioration des conditions d'hygiéne et de santé, liée au
processus d'urbanisation, aux campagnes de vaccination, etc, En régle générale, cetle
baisse rapidc de la mortalité a provoqué, dans un premier temps, unc haussc
temporaire de la fécondité, par un allongement de la durée de survies des couples el
unc plus grande fertilité. Des taux élevés de nuptialité et de fécondité ont prévalu en
Asic du Sud et en Amérique latine jusque vers le milieu des années 1960, C'est avec
la diffusion des méthodes contraccptives que la fécondité commence & se réduire,
notamment au Chili, au Costa Rica, aux Caratbes, a I'llc Maurice, a Taiwan, & Hong
Kong, a Singapour, en Chine, en Inde, en Indonésie, aux Philippines, au Sri Lanka en
Thailande.

Cependant, la fécondité cst restée élevée dans les pays ol la croissance
économique et le dévcloppement social marquaient le pas. Dans ces pays, on constate
une fortc mortalité, des bas niveaux de vie, dc scolarisation et de santé. A l'intéricur
de ccs pays, on obscrve des différences marquées de fécondité cntre les pauvres et les
riches, entrc les villes et les campagnes. (Afghanistan, Bangladesh, Bolivie,
Guatemala, Honduras, Népal).

Il semble que l'on découvre deux modéles de transition démographique. Le
premicr suit le processus de modernisation, en particulicr progrés de I'hygiéne
publique, de la santé, des changements socioculturcls qui ont accompagné ce
proccssus en Europe. Le second serait actuellement induit par la pauvreté,
notamment au Brésil, dans ce pays la crisc économique qui a affceté particuliérement
les plus pauvres a-@u|pouEEN(Ce (faitel |dinfhiGer Jefadrlibre [d'onfants dans les
familles les plus défavorisées. Cette baissc de la fécondité serait facilitée par l'offre
de contraceptifs, On constate donc unc baisse de la mortalité et de la fécondité dans
un centexte dc pauvreté, de faible scolarisation ¢t de comportements familiaux et
individuels restés traditionnels, ¢.4.d dans des conditions trés différentes de celles qui
sont a Ja basc de la théorie dc la transition démographique, Il n'est pas impossible &
suivre Caldwell que l'ajustement structurel en Afrique ait des conséquences
analogues dans l'amorce d'un proccssus de transition.

Ces analyscs et données sont extraites dc Simon Szreter, "The Idea of
demographic transition and the study of fertility change”, DPopulation and Devel,
Review vol 19, no 4, dec. 1993, de Maria Cosio-Zavala, travail pour la Commission,
de Caldwecll et al "A ncw type of fertility transition in Africa", Population and Devel,
Review, vol 18, no 2, June 1992 et de Richard Lecte and Igbal Alam, The Revolution
in Asia Fertility, Clarendon Press, Oxford, 1993,

Fllcs montrent qu'il n'est pas possible d'établir des corrélations entre
croissance économique et transition démographique, car les facteurs déterminants
cefle transition sont complexes et interdépendants, & savoir de naturc économique,
culturclle, sociale, institutionnclle. Les expéricnces historiques ne montrent pas de
patterns uniformes, ni en Europe, ni dans le reste du monde. Des populations pauvres
avancent dans Jeur transition, alors que d'autres beaucoup plus riches semblent &
peine l'amorecr.
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C PRESSION DEMOGRAPIIIQUE ET PAUVRETE

Les données qui suivent sont extraites du dernier rapport sur les pays les moins avancés
Il est intercssant de comparer les indicateurs de ces pays avec l'ensemble des pays er
développement. L'écart est significatif 4

PMA | PVD
Taux de fécondité totalc (nombre de naissances par femme) 6 e
Taux brut de natalité (pour 1000) A4 34
Taux brut de mortalité (pour 1000) 17 11
Espérancce dc vie 4 la naissance 49 57
Taux de mortalité infantile (pour 1000) 112 86
% de femmes assistées pour l'accouchement 32 54
Taux de mortalit¢ maternelle (pour 100.000 naissances) 725 420

(source : UN, The Least Developed Countries, 1993-1994 Report)

L'Unicef aligne lc taux moyen de croissance annuelle du PNB avec le taux annuc
moyen de réduction de la fécondité. Ci-dessous lcs resultats pour quelques pays (do
les trois pays pris en exemple dans la partie E).

GNP  perjaverape GNP per |average
capita armual | rate capita annual [rafe
| dVerage of " feruiity average of ferylity
annual reduction annual reduction
growh rate|(%) 1960 growth ratc|(%)  1980-
(%) 1965-]1980 (%)  1980-{1992
1980 1991
Bangladesh -0.3 0.2 1.9 24
Indonesia 5.2 1.1 39 29
Zimbabwe L7 0.8 -0.2 1.4 il
Botswana 9.9 0.0 5.6 24 tl
Mauritius 3.7 3.7 6.1 28 [
[ Malaysia 4.7 2.4 2.9 1.1

4 Pour tous les chiffres, se réfdror aux tables en Annexe.
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On conslate que le licr entre croissance économique et réduction de la natalité est loin
d'@re évident. Au Bangladesh, le développement semble étre allé de pair avec la baiss
de la natalité. En Indonésie, la transition démographique s'est accélérée dans les annéc
80 alors méme que la croissance ¢conomique décélérait. Au Zimbabwe, 'impact d'un
croissance trop faible ne peut étre interprété avec certitude comme ayant joué un rol )
dans I'amorce dc transition. Au Botswana, les effets d'une croissance économique sur lc
annces 60-70 ne se seraient répercutés sur le comportement démographique que dans le
annccs 80, ou bien n'y a-t-il 12 pas de relation causale. A I'lle Maurice, le doublement d
la croissance du PNB n'a pas doublé¢ Ic rythme dec réduction de la fécondité, au contrair
Fnfin, en Malaisic, les données donnent I'impression - trop simpliste - que la transitio
démographique a perdu de vitcssc cn période de ralentissement de la croissan
économique.

11 faut donc user de prudence avec ces chiffrcs mettant en relation PNB et fécondité q
ne donnent aucune idée de l'effort que chaque pays a consenti pour metire en oeuvre seé
politiques de population ni de son niveau réel de dévcloppement.
(source : UNICEF, The State of the World Children 1994)

Stratégics contre la pauvreté

Lc Rapport FIDA 1992 ¢était consacré a Ja pauvreté ruralc. Il posait deux priorités : 14
priorit¢ aux populations les plus vulnérables, les "Target groups", ¢t aux microy
cntreprises.
lLa création d'emplois rcleverait le niveau de productivité actuel et réduirait donc & 13
fois la pauvreté et ‘eslinEgali@

Les migrations vers la ville pcuvent étre freinées par l'amélioration des conditio
d'emploi en milieu rural. La promotion de I'éducation, coQiteuse pour lcs parents comn?t
pour I'Etat, pcut contribuer & réduire le taux moyen de fécondité.

Pour réduire la pauvreté et les inégalitcs, le FIDA préconise les stratéics suivantes :

- Cibler les groupes sociaux les plus fragiles : lcs "target groups” (les femmes en milic
rural, les nomades, les pécheurs artisanaux, les minorités amérindicnncs d'Amériqu
Latine, lcs réfugiés...).

- Développer les projets de micro-entreprises (moins de cing employés) s'adressant & dos
populations sans terre & labourer. Exemple : artisanat & domicile.

- Favoriser les entrepriscs informelles, nécessitant peu de capital au démarrage, un faib
niveau d'éducation, ct se caractérisant par une haute intensité d'emploi et une gran
flexibilité tout en préservant un minimum de sécurité aux employés.

- Privilégier les technologies & haute intensité d'emploi sur celles & haute intensité
capital.

- Soutenir le travail familial.

- Promouvoir en milicu rural les activités non liées & la terrc afin d'absorber l'excéden
de capital humain, dc pallier aux aléas des saisons et de freincr I'exode rural.
- Mettre en ocuvre de grands programmes de travaux publics en zone rurale,
- Diversifier ct amplifier le erédit rural.

- Mettre I'accent sur la formation : technologies, gestion des entreprises.

—r

|
3 Voir la table "rate of progress” en Annexe, 1
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- Favoriser la participation de la population et la constitution d'associations locales d¢
marketing.

- Intensifier la collaboration avec les organisations non gouvernementalcs.
(source : FIDA, The State of World Rural Poverty, 1992)

Dans lc Rapport PNUD 1993, c'est la participation populaire qui est mise en avant. L
travail des enfants est mentionné comme un probléme spécifique susceptible d'étre trait
par une meilleure scolarisation et une luttc globale contre la misére.

(source : PNUD, Rapport Mondial sur le Développement Humain, 1993)

Le BIT, Jui, parle d'assurer un minimum de sécurité aux couches lcs plus pauvres de |
population en offrant une certainc garantic d'emploi grice & des programmes dc travaus
publics. 1l suggére de mcttre en place des systémes dc séeurité sociale opérationnels e;
¢quitables afin d'assurer une couverturc dc base aussi compléte que possible. Ii
(source : BI'l, Le Travail dans le monde, 1993)

I.a Banque mondiale consacrait son Rapport 1990 a la pauvreté et son Rapport 1992 af
développement et & l'environnement. Pour lutter contre la pauvreté et pour obtenir un
amélioration politiquement soutenable de la qualité de la vie, Ja Banquc mondial
préconise unc stratégie & dcux volets :
I.e premier est Ja croissance a haute intensité de main d'oeuvre, permcttant I'exploitatiof
de la principale ressource des pays pauvres - les ressources humaines.
Le sccond est une politique sociale soutcnue gui garantit aux pauvres toute la gamm
des services sociaw, | =l patlicallcr V'éduralini les)soms  pibrairss et le plannin
familial.

Le premier volet crée l'opportunité, le second améne les plus démunis & en tiref
avantage.

Scs priorités d'action se résumait ainsi :
- Réduire la pauvreté par lc développement. Le développement a deux fonctions : crédr
des infrastructures (créer des emplois), et réduire la pauvreté en garantissant ulf
minimum de rémunération.

- Prendre en considération l'environnement dans les stratégies dc développement
- Mobiliscr des ressources supplémentaires pour les politiques de population.

—

l.a Banque mondiale mcttait clairement l'accent sur la corrélation pressi
démographique, pauvreté, dégradation de l'environnement. Les trois facteurs
accroissement démographique rapide, dégradation de I'environnement et stagnation d
ressources agricoles - sc combinent ct se renforcent dans le contexte actucl des pays
développement en un "nexus" particuliérement inquiétant.

La pression démographique augmente la demande sur I'emploi el les ressources. [.
terrcs ct I'habitat naturel sont surexploités. La distribution de la population entrc |
villes et les campagnes a clle aussi évolué. L'exode rural est alarmant & plus d'un titrg.
Les choix actuels touchant au planning familial et aux politiques d'éducatic
détermineront des taux démographiques de demain et des pressions sur l'environnemefjt
ct sur I'emploi qu'ils entrainent. Dans l'optique de la préservation de l'environneme
pour les générations futures, il ne s'agit pas aujourd'hui dc produire moins mais ic
produire diftéremment,
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Pour lutter contre la pauvreté, lcs mesures A prendre sont & la fois économiques &
socialcs.

Au plan économique:

- Obtenir un développement durable 4 I'aide d'une stratégie en trois volets :

1- croissance, utilisation rentable des ressources et des marchés, transferts dé
technologics, 2- politiques environnementales claires, 3- informer, établir des normes d
s¢eurité.

- Promouvoir la demande face a l'approche traditionnelle du développement quj
consistait a fournir services et technologies plutdt qu'a susciter le besoin,
- Supprimer les subvcntions qui empéchent une utilisation rationnelle et efficace dc

ressourcces.

- Améliorer la planification de 'exploitation agricole par l'intensification et la protection
des écosystémes.

- Assainir la propriélé terricnnc cn réduisant les parts de 1'Etat pour encouragef
l'investissement individuc!l ¢t communautaire.

- Investir dans l'entretien et la consolidation des infrastructures ruralcs - routcs, aceés l

I'eau, sant¢ - ct stimuler ainsi la production et la productivité.
- S'appuyer sur les organisations non-gouvernementales, les groupementy
communautaires et le secteur privé.

Au plan social:

- Réduire les taux de fécondité, par l'augmentation du niveau des revenus des foyers le
plus pauvres, pai—lalrddiiciionciie la, loftatie infartll, (per Usccroissement de
opportunités d'emploi et de formation pour les femmes, et par un meilleur accés au
services de planification familiale.

- Etendre la scolarisation et en réformer le systéme afin d'améliorer les conditions d
travail des enseignants et des ¢léves.

- Investir dans Ic capital humain. Les investisscments en santé, éducation et nutrition s§
renforcent les uns les autres.

Ainsi, il faut soutcnir la mére si ['on veut améliorer lcs conditions de vie de l'enfant
former pour améliorer la productivité d'un travailleur ; éduquer les femmes pour réduirﬂ
leur nombre moyen d'enfants et le risque qu'ils ne meurent avant cing ans.
( source : World Bank, World Development Report, 1990 et 1992)

D. CROISSANCE DEMOGRAPHIQUE
ET EVOLUTION DE ].LA CONSOMMATION

Un curopéen moyen laisse derriére ui au terme de sa vie, un tas de déchets de 1000 fo
supérieur au poids de son corps ; un américain, 3900 fois.

Un monde peuplé de 11,5 milliards de gens (projections UN pour 2150) aurait besoin
12.6 millions km? de sols pour l'agriculture, 'urbanisation et les routes. Cela correspo
a un tiers de la superficie boiséc mondiale, et au double dcs réserves naturelles,

Dans un monde de 11.5 milliards d'habitants, on serait obligé de rationner les émission
de dioxydc de carbone & 0.24 tonnes par personne et par an, soit 70% de moins qu't fmm
africain moyen aujourd'hui ct 95% de moins qu'un américain,
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I'l.5 milliards d'étres humains, au rythme d'exploitation des ressources en vigueur au
Etats-Unis actuellement, épuiscraicnt lcs ressources pétroliéres mondiales en 7 ans, le
ressources de cuivre cn 4 ans, lc zinc ¢n 3 ans.

La production agricolc cst tombée en dessous des niveaux de croissance démographiqu
dans 69 des 102 pays en développement entrc 1978 et 1989. Entre 1961 et 1989, |
production mondialc de céréales a doublé ; Sur la méme période, la population
augmenté de deux tiers seulement. Donc la production disponible par personne
augmenté de 288 kg 4 358 kg, mais ccttc augmentation cst mal répartic entre les région
L'augmentation dans I'utilisation des fertilisants cst duc plus & un changement dans le
technologics et les habitudes alimentaires qu'a un accroissement de la population. Si ell
n'avait fait que suivre la croissance démographique, I'augmentation n'aurait été que d
1.9% par an. Or ¢lle a augmenté annuellement de 5.9%

(sourcc : Paul Ilarrison, The Third Revolution, 1992)

E, POLITIQUES SOCIALES ET POLITIQUES DE POPULATION
ET FECONDITE

Le Rapport PNUD 1994 cite trois exemples de dévcloppement social intégr
rclativement réussi : la Malaisic, 1'lle Maurice et le Zimbabwe.

e

Malaisic : La pauvreté étant concentrée dans les zones rurales, Jes pouvoirs publics o
institué¢ des agences dc développement rural et injecté des fonds dans ce secte
d'activité, notammnjerit|SoGsorme) de pridjétsirtipation,]|de| s€ivices sociaux
d'infrastructures rurales. I.es “pouvoirs publics ont également continué d'invest
fortement dans l'éducation.

Entrc 1980 et 1991, la croissance économique moyenne par habitant a atteint 2,9% par

an.

rang IDH 94: §7/173

taux de fécondité 92 : 3,7 (prds de la moitié du taux de 1960)

P1B réel 91: 74008

Dépenses publiques en 1990 (en % du PNB) : éducation : 6.9%, santé : 1.3%

Maurice : Les pouvoirs publics mettent l'accent sur les dépenses sociales et n'ont jamaiy
entrctenu d'armée permanente, Moins de 5% du budget de I'Etat - soit seulement 0,2%
du PNB - sont consacrés & la défense, I.'accés aux soins médicaux est facile et gratu
pour tous. C'est toutcfois I'éducation qui constituc le principal facteur de cohésio
sociale et de progrés économique. L'cnscignement primaire el secondaire est gratuit
les taux de fréquentation scolaire sont élevés (97% achevent leurs scolarité primaire
Un régime dc rctraites pour les personnes dgées a é€1é instauré, ainsi qu'un déb
d'assurance-chdmage.

Entre 1960 ct 1991, le revenu par habitant est passé d'environ 3008 a 2380§. Le taux
chémage avoisinait 30% au début des années 80 ; il est retombé & 3% en 1992,

rang IDH 94 : 60/173

taux de fécondité 1992 : 2 (pres du tiers du taux de 1960)

PIB réel 91: 71788 [
Dépenses publiques en 1990 (en % du PNB) : éducation : 3.7%, santé : 2%
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Zimbabwe : Il a concentré les dépenses publiques sur les services sociaux de bas
Malgr¢ un investissement considérablc consacré au développement humain, |
croissance économique a €té décevante pendant les années 80. A la fin des années 80, |
nécessité de profondes réformes économiques est devenue évidente. Ainsi, en 1991, |
pouvoirs publics langaient un programme d'A.S. Ce programme a contribué A stabili
I'économic, moyennant un colit humain important, Le gouverncment a notamment m
fin & la gratuité de l'enseignement et des soing médicaux.

rang IDH 94 : 121/173

taux de fécondité 1992 : 5,5 (prés des trois quarts du taux de 1960)

PIB réel 91 : 2160%

Dépenses publiques en 1990 (en % du PNB) : éducation : 10.6%, santé ; 3.2%

(source : PNUD, Rapport sur le développement humain 1994)

Budgets sociaux v/s budgets militaires

ul

Dans les pays en dévcloppement les risques de décés dus & des carences de la pohth
sociale (malnutrition ou défaut de prophylaxie) sont 33 fois supérieurs aux risques
décéder au cours d'une guerre d'agression lancée par un pays étranger. Pourtant, ces pay
comptent en moyennc 20 soldats pour chaque médecin,

I.'Afrique sub-saharienne offre un exemple encore plus frappant : la part du PIB région
consacrée aux dépenses militaires y est passéc de 0,7% en 1960 & 3% en 1991, Sur u
période marquée par d'importants ajustements structurels, les dépenses sociales o
beaucoup plus souffert que les dépenses militaires.8 (source : PNUD 1994)

6 Voir tables "Le cot humaln des dépenscs militaires dans les pays en développement”, "Le colt
importations d'armes en termes de développement humain.
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