
UN POUR TOUS, 
TOUS POUR UN

La Semaine mondiale de l’allaitement maternel 
2020 (#WBW2020) met en évidence les liens entre 
l’allaitement maternel et la santé planétaire. Nous 
présentons un cadre permettant de comprendre 
ces liens, décrivons certains défis rencontrés et 
proposons des solutions possibles.

INFORMER 
la population sur les liens 

entre l’allaitement maternel 
et l’environnement/le 

changement climatique

S’ENGAGER
auprès de chacun 

et des organisations 
pour un meilleur 

impact

ANCRER 
fermement l’allaitement 

maternel comme une 
décision intelligente sur 

le plan climatique

STIMULER
l’action en faveur de 

l’amélioration de la santé de 
notre planète et de la population 

par l’allaitement maternel

OBJECTIFS DE LA #WBW2020

Favoriser l’allaitement 
maternel pour une planète 

en meilleure santé

Nous devons reconnaître que « notre maison brûle » et 
que la nouvelle génération exige que nous agissions 
rapidement pour réduire notre empreinte carbone 
dans tous les domaines de la vie… L’allaitement 
maternel est l’une des pièces de ce puzzle et il est 
urgent d’investir dans le secteur.

Joffe, Webster & Shenker. (2019) 1
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enseigné que nul n’y échappe et qu’une réponse sociétale immédiate et 
coordonnée s’avère nécessaire. Nous pouvons tous agir sur la réduction de 
notre empreinte carbone7 et sur notre empreinte écologique8, à commencer 
par l’alimentation de nos nourrissons. Les urgences sanitaires actuelles 
telles que la COVID-19 soulèvent également des difficultés impactant 
l’alimentation du nourrisson.

Le changement climatique et la dégradation de l’environnement comptent 
parmi les défis les plus pressants que le monde doit relever aujourd’hui. Les 
émissions de gaz à effet de serre (GES) – dioxyde de carbone, protoxyde 
d’azote, méthane et autres dus à l’activité humaine – ont contribué à 
une hausse des températures à l’échelle mondiale de plus de 1℃ depuis 
l’ère préindustrielle4. Fait intéressant, les émissions de gaz à effet de 
serre auraient chuté en raison de notre réponse à un autre défi urgent, 
la pandémie de COVID-19 qui sévit actuellement. Plusieurs enseignements 
peuvent être tirés de ce phénomène et être appliqués au défi du 
changement climatique. La dégradation de l’environnement résultant 
de l’émission de substances polluantes dans l’atmosphère, dans l’eau ou 
dans les denrées alimentaires, la surutilisation des ressources limitées, le 
gaspillage excessif et la destruction des habitats sont souvent d’origine 
humaine5. Nos systèmes de production alimentaire et nos habitudes de 
consommation jouent un rôle essentiel dans le changement climatique 
et la dégradation de l’environnement6. La pandémie de COVID-19 nous a 
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Soldat certes improbable de la lutte contre le changement climatique, l’allaitement maternel peut 
toutefois contribuer à l’effort de guerre.
Dr. Taru Jindal, 2020

Source : « Why invest, and what it will take to improve breastfeeding practices ? » de Rollins et al. (2016).

Le développement durable répond aux besoins de la génération actuelle 

sans mettre en péril les prochaines générations. L’allaitement maternel est 

la clé de tous les Objectifs de développement durable (ODD)3 des Nations 

Unies. 

Le concept de santé planétaire a été défini comme étant « la santé de la 

civilisation humaine et l’état des systèmes naturels dont elle dépend »2. Les 

hommes et la planète étant inter-reliés, cela implique que nous trouvions 

des solutions durables profitant aux deux parties.

Recommandations de l’OMS et de l’UNICEF pour des 
pratiques d’alimentation du nourrisson et du jeune 

enfant (ANJE) optimales

•	 Mise au sein précoce dans l’heure suivant la naissance
•	 Allaitement maternel exclusif pendant les six premiers mois
•	 Poursuite de l’allaitement maternel jusqu’à l’âge de 2 ans 

ou plus, avec l’introduction d’aliments adéquats sur le plan 
nutritionnel

Allaitement maternel et santé planétaire

Importance de l’alimentation

Investissement dans le soutien à l’allaitement maternel

L’allaitement maternel est l’un des meilleurs investissements dans la santé 
mondiale. Il permet de sauver la vie de nourrissons et d’améliorer le 
développement sanitaire, social et économique des individus et des nations. 
La création d’un environnement favorable à des habitudes d’alimentation 
du nourrisson et du jeune enfant optimales est un impératif sociétal.

Par conséquent, comment créer un environnement favorable et améliorer 
les pratiques d’allaitement maternel ? La protection, la promotion et le 
soutien à l’allaitement maternel constituent des stratégies importantes 
aux niveaux structurel, contextuel et individuel (voir figure ci-après). Pour 
s’assurer que les besoins nutritionnels de tous les nourrissons sont satisfaits, 
il est essentiel de coordonner des actions en faveur de l’alimentation 
optimale du nourrisson en temps normal et en situation d’urgence.

Le soutien à l’allaitement maternel a des effets à court et à long terme sur la 
santé planétaire. C’est à la fois un impératif et une priorité, et nous devons 
intensifier le dialogue, préconiser une recherche plus solide et inciter tous 
les secteurs concernés à prendre des mesures. Compte tenu de l’urgence de 
la crise de COVID-19 et de la réponse à celle-ci, il existe un besoin continu 
de défendre l’allaitement en tant qu’intervention de santé publique 
permettant de sauver des vies et d’empêcher la survenue d’infections et de 
maladies dans la population en général. En tant que citoyens du monde, il 
est de notre devoir d’agir.

La #WBW2020 est aujourd’hui plus importante que jamais !
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DÉFIS

Santé planétaire : nécessité d’une 
action durable

Avec le temps, l’impact de l’homme sur la nature est considérable. Après 
800 000 ans9 au bas mot, le niveau d’épuisement et de destruction des 
ressources naturelles ainsi que l’augmentation des émissions des principaux 
gaz à effet de serre (GES) ont atteint leur paroxysme. Nous devons protéger 
notre planète et notre propre santé en (i) utilisant les ressources telles 
que la terre, l’eau et les sources d’énergie de manière responsable, (ii) 
en préservant la biodiversité et (iii) en consommant avec modération. 
Plusieurs ODD10 fournissent des orientations sur la conduite à tenir pour 
lutter contre la dégradation de l’environnement et la crise climatique. 
L’allaitement maternel est lié à tous ces ODD et est essentiel pour atteindre 
le développement durable11. 

Nouvelles tendances en matière de 
santé et de nutrition dans le monde

Même si d’importants progrès ont été accomplis en matière de santé 
mondiale au cours des dernières décennies, on assiste à l’émergence de 
nombreux défis, notamment des catastrophes naturelles et des flambées de 
maladies infectieuses telles que la pandémie de COVID-19 actuelle ainsi que 
l’absence de systèmes sanitaires adéquats. Plusieurs pays doivent affronter 
le double fardeau de la surnutrition et de la sous-nutrition. Les maladies non 
transmissibles sont également en augmentation. L’insécurité alimentaire 
touche des millions de personnes, en particulier dans des zones de conflits 
et sujettes à des catastrophes naturelles. Nos régimes alimentaires et nos 
habitudes de consommation alimentaires sont des facteurs sous-jacents de 
ces problèmes. L’allaitement maternel peut contribuer à la santé à court 
et à long terme, à une bonne nutrition et à la sécurité alimentaire, en 
temps normal comme en situation d’urgence. La protection, la promotion 
et le soutien à l’allaitement maternel avant, pendant et après les situations 
d’urgence peuvent représenter des défis supplémentaires que nous devons 
tous relever.

Systèmes alimentaires durables 
incluant l’allaitement maternel

La production alimentaire génère environ 26 % des émissions de gaz à effet 
de serre. Elle contribue à environ 32 % du taux mondial d’acidification des 
sols et à 78 % de la surminéralisation des plans d’eau12. Nos pratiques de 
fabrication et de consommation alimentaires entraînent une dégradation 
des écosystèmes terrestres et aquatiques et participent au changement 
climatique. Chaque mesure prise au cours de notre vie pour atténuer la 
dégradation de l’environnement et la crise climatique compte. Le lait 
maternel est le premier aliment que nous consommons. Il s’agit là d’une 
composante essentielle d’un système alimentaire durable. D’autre part, 
l’utilisation de substituts du lait maternel accentue le problème et est 
un phénomène croissant. Il nous faut mieux comprendre l’impact des 
différentes méthodes d’alimentation sur la santé planétaire, en temps 
normal comme en situation d’urgence.

Importance des méthodes 
d’alimentation du nourrisson

De par sa production, son conditionnement, sa distribution et ses 
procédés de préparation, l’utilisation de substituts du lait maternel du 
producteur au consommateur a une incidence sur l’environnement. À 
l’inverse, seuls les aliments additionnels devant être consommés par la 
mère sont nécessaires à la production de lait maternel, ce qui permet de 
consommer moins de ressources naturelles et de ne produire quasiment 
aucun déchet. Développer un allaitement optimal pourrait empêcher le 
décès de plus de 823 000 enfants et 20 000 mères chaque année. Ne pas 
allaiter est associé à une intelligence inférieure et entraîne des pertes 
économiques d’environ 302 milliards de dollars par an13. 

Faibles avancements dans 
l’amélioration de l’allaitement 

maternel

Environ 40 % seulement de tous les nourrissons nés chaque année sont 
nourris exclusivement au sein jusqu’à six mois et seulement 45 % sont al-
laités plus longtemps, jusqu’à deux ans14. On constate souvent un manque 
de soutien à l’allaitement maternel, que ce soit dans le système de santé, 
sur le lieu de travail ou dans la communauté. À titre d’illustration, l’ab-
sence de congé maternité/paternité et le manque de soutien sur le lieu de 
travail rendent l’allaitement maternel optimal d’autant plus compliqué. En 
situation d’urgence, les pratiques d’allaitement peuvent être compromises 
et pour les nourrissons nécessitant une alternative, les dons de lait mater-
nel peuvent être difficiles à obtenir et, souvent, la chaîne logistique des 
substituts du lait maternel peut être brisée. En 2019, la valeur marchande 
totale des préparations pour nourrissons s’élevait à près de 71 milliards de 
dollars15, avec une augmentation des ventes particulièrement forte dans les 
pays à revenu faible ou intermédiaire. Outre les préparations pour nourris-
sons, le marché des préparations de transition et des laits maternisés pour 
les jeunes enfants, jugés inutiles par l’OMS16, est en plein expansion. Les 
pratiques commerciales contraires à l’éthique de l’industrie des substituts 
du lait maternel ne font qu’empirer la situation. 

Effets positifs à long terme de l’allaitement 
maternel optimal sur la santé

•	 Femmes/parents : contribue à l’espacement des 
naissances, réduit le risque de cancer du sein et des 
ovaires et diminue le risque d’hypertension

•	 Enfants : lutte contre les maladies infectieuses, 
diminue l’incidence et la gravité de la diarrhée, réduit 
les infections respiratoires et les otites moyennes 
aiguës, prévient la carie dentaire et la malocclusion 
et augmente l’intelligence
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Élevage laitier et piège à carbone

L’ingrédient principal de la plupart des substituts du lait maternel est le lait 
de vache. L’élevage laitier rejette généralement des quantités importantes 
de méthane et d’autres GES. En outre, les rations alimentaires ou les zones 
de pâturage nécessaires au bétail laitier peuvent entraîner la déforestation. 
Cela augmente à son tour la quantité de dioxyde de carbone, car les arbres 
ne sont plus disponibles pour l’absorber et fournir le piège à carbone 
permettant de prévenir le changement climatique. Les rations alimentaires 
pour les vaches laitières sont dérivées de céréales et de soja cultivés avec 
un usage intensif de pesticides et d’engrais. Cela laisse une empreinte 
écologique majeure en plus17.

Sources d’énergie et émissions de carbone

Les processus de production, d’emballage, de distribution et de préparation 
des SLM nécessitent de l’énergie, comme la plupart des productions 
alimentaires. Si la source d’énergie est d’origine fossile, l’empreinte 
carbone sera plus élevée18. L’accord de Paris sur le changement climatique 
encourage les gouvernements et les industries à travailler à la réduction des 
émissions de carbone et à l’augmentation des énergies renouvelables pour 
atteindre les objectifs mondiaux en matière de climat19. Il y a heureusement 
des efforts en cours visant à se conformer à cette recommandation20.

Les déchets dans notre environnement

Les déchets sont un autre facteur à prendre en compte en termes d’empreinte 
écologique. Nourrir un million de bébés avec du lait maternisé21 pendant 
deux ans nécessite, en moyenne, environ 150 millions de boîtes de lait 
maternisé. Les boîtes métalliques, si elles ne sont pas recyclées, risquent de 
finir dans des décharges, tandis que les déchets de plastique, d’aluminium 
et de papier finissent souvent dans nos océans.

Empreinte eau des SLM
L’empreinte eau désigne le volume total d’eau douce utilisé pour produire 
les biens et services consommés par un individu ou une communauté ou qui 
sont produits par une entreprise22. La production et la préparation des SLM 
demandent de l’eau. L’eau douce est une ressource naturelle et une denrée 
rare et doit donc être protégée. Le calcul de l’empreinte eau des produits 
laitiers est complexe car il dépend de la situation géographique, du système 
d’élevage laitier et d’autres facteurs23. Cependant, tous les efforts pour 
conserver, recycler et reconstituer nos sources d’eau sont essentiels.

Empreinte écologique des 
substituts du lait maternel

L’allaitement maternel durant les six mois après la naissance nécessite, 
en moyenne, un supplément de 500 kcal d’énergie par jour24. Bien que 
l’allaitement puisse nécessiter un apport supplémentaire en eau en fonction 
de facteurs tels que la météo et le niveau d’activité, il n’existe aucune 
preuve de la quantité nécessaire au-delà de la satisfaction des exigences 
physiologiques25. Les différents types d’aliments ont des empreintes 
carbone variables, les régimes à base de plantes étant généralement 
considérés comme plus sains pour la planète26. Tous les parents devraient 
être aidés à faire des choix nutritionnels et planétaires sains, en particulier 
tout au long du continuum de la reproduction, qui inclut l’allaitement. En 
fonction de nos régimes alimentaires, l’empreinte carbone sera différente. 
L’allaitement maternel direct et l’expression manuelle du lait maternel sont 
efficaces en termes de réduction des déchets et d’économie d’énergie et 
d’autres ressources. Bien que l’utilisation d’un tire-lait pour extraire le lait 
nécessite des équipements supplémentaires, la plupart d’entre eux sont 
réutilisables et donc meilleurs pour l’environnement que l’alimentation par 
SLM.

Empreinte écologique de 
l’allaitement maternel

Comparaison des empreintes 
carbone

Calculer et comparer avec précision l’empreinte carbone des SLM et de 
l’allaitement maternel sont des tâches complexes et seules quelques 
études systématiques ont été réalisées. La méthodologie la plus 
couramment utilisée est l’analyse du cycle de vie (ACV), qui prend en 
compte les émissions en équivalent dioxyde de carbone des processus, 
de la ferme à la table, et implique de nombreux facteurs, variables et 
hypothèses. Deux études qui ont porté sur l’empreinte carbone des SLM 
et de l’allaitement maternel sont présentées ici :

•	 Une étude comparative27 menée au Royaume-Uni, en Chine, au Brésil et 
au Vietnam a indiqué que l’empreinte carbone de l’allaitement maternel 
était inférieure de 40 %, 53 %, 43 % et 46 %, respectivement, à celle 
des SLM. Cependant, les résultats étaient différents selon la façon dont 
les émissions étaient calculées. Par exemple, si les calculs étaient basés 
sur la proportion de matières grasses et de protéines et excluaient la 
stérilisation au biberon, l’empreinte carbone des SLM était de 12 % à 36 
% inférieure à celle de l’allaitement maternel.

•	 Un rapport d’études de cas28 de six pays des régions du Pacifique Sud 
et de l’Asie-Pacifique montre la quantité d’émissions de gaz à effet de 
serre provenant des préparations pour nourrissons vendues. Le rapport 
a révélé que la production de lait en poudre apparaît comme une source 
importante d’émissions de GES. L’utilisation croissante de substituts de 
lait maternel et de lait pour enfants en bas âge, qui est inutile, dans 
chacun des pays étudiés, est très préoccupante.
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Le conseil en allaitement est essentiel pour augmenter le taux 
d’allaitement maternel33. Selon l’OMS, tous les conseils peuvent être 
considérés comme un soutien, mais toutes les interventions de soutien 
ne comportent pas de conseils. Le conseil est un processus et une 
interaction entre les conseillers et les femmes/parents et n’est donc 
pas censé être une intervention « descendante » consistant à « leur 
dire quoi faire ». L’objectif du conseil en allaitement est de donner aux 
femmes/parents les moyens d’allaiter, tout en respectant leur situation 
et leurs souhaits personnels34. Il peut être proposé par des conseillers, 
professionnels ou non, par des pairs, ou une combinaison des deux35. 
Le conseil en allaitement consiste à écouter, à faire preuve d’empathie, 
à donner confiance, à donner des informations et des suggestions et à 
laisser les femmes/parents décider de ce qui est le mieux pour eux. Il 
s’agit également de fournir une aide pratique et de montrer comment 
positionner et mettre un bébé au sein et gérer les problèmes courants36. 

•	 Plaider pour que toutes les femmes/parents ayant de jeunes 
enfants aient accès à des conseils qualifiés sur l’allaitement 
maternel auprès des établissements de santé et des communautés.

•	 Mettre en œuvre les lignes directrices de l’IHAB version 201837 

dans tous les établissements de santé, y compris les hôpitaux 
privés. 

•	 Allouer des ressources aux groupes communautaires pour qu’ils 
puissent fournir des conseils de base sur l’allaitement et d’autres 
formes de soutien de proximité aux femmes/parents.

Toutes les femmes/parents ont le droit d’être soutenus par la société pour 
allaiter de façon optimale. Ils peuvent bénéficier de nombreux types de 
soutien différents en fonction de leur contexte socioculturel. Le soutien 
peut venir de leurs familles, de leurs communautés, du système de santé 
et de leurs lieux de travail30. Le conseil en allaitement est un type de 
soutien fourni directement aux femmes/parents et aux nourrissons par 
des agents de santé et des conseillers formés spécifiquement pour les 
aider31,32. Lorsque des conseils en matière d’allaitement sont disponibles 
et accessibles aux femmes/parents, on observe que la durée et l’exclusivité 
de l’allaitement sont augmentées.

•	 Plaider pour un financement accru, un suivi et une mise en 
œuvre de meilleures politiques et interventions pour fournir 
aux familles le soutien à l’allaitement dont elles ont besoin, en 
particulier des conseils en matière d’allaitement. 

•	 Informer les communautés sur l’impact de l’alimentation au lait 
maternisé sur l’environnement en utilisant diverses techniques 
de communication et influenceurs. 

•	 Sensibiliser les journalistes et les médias à stimuler le débat public 
sur les liens entre l’allaitement maternel et l’environnement/le 
changement climatique. 

•	 Affecter des ressources à des recherches supplémentaires sur 
l’impact climatique et environnemental des SLM.

•	 Collecter des données systématiques sur l’impact des différentes 
politiques et programmes de l’ANJE dans les situations d’urgence.

Un soutien pour tous Ce que vous pouvez faire

Les ODD concernent les personnes, la planète, la prospérité et la paix. 
L’allaitement maternel est l’une des nombreuses solutions durables pour 
la santé de la planète. Les ODD fournissent un cadre permettant de 
relever plusieurs des défis actuels en matière de santé planétaire29. Pour 
garantir le bien-être, il faut notamment mettre fin à la pauvreté, à la faim 
et à la malnutrition, promouvoir la santé et garantir le droit à un travail 
décent, l’égalité des sexes, l’intégration et la paix. Un environnement 
favorable à l’allaitement maternel nécessite un éventail primordial de 
mesures : protection maternelle/parentale, formation des professionnels 
de la santé et des travailleurs communautaires, initiative Hôpitaux amis 
des bébés (IHAB), accès à des conseils sur l’allaitement maternel ainsi que 
mise en œuvre et suivi du Code international de commercialisation des 
substituts au lait maternel et des résolutions pertinentes de l’Assemblée 
mondiale de la santé (AMS).

•	Aligner les politiques et orientations nationales et internationales 
sur l’allaitement maternel et l’ANJE avec le plan d’action des ODD 
et d’autres initiatives sur l’environnement et le climat.

•	 Veiller à ce qu’une démarche de santé publique soit adoptée 
pour renforcer l’IHAB et les conseils en matière d’allaitement au 
sein de la population en général, y compris dans les situations 
d’urgence.

•	 Sensibiliser les décideurs afin qu’ils reconnaissent la contribution 
de l’allaitement maternel à la sécurité alimentaire et à la 
préservation de l’environnement.

•	 Plaider en faveur de politiques visant à réduire les émissions de 
carbone de l’industrie des SLM.

•	 Veiller à ce que le Code international de commercialisation des 
substituts au lait maternel et les résolutions correspondantes de 
l’Assemblée mondiale de la santé (AMS) soient pleinement mis en 
œuvre et contrôlés. 

•	 Adopter des politiques de congé familial payé et d’allaitement 
maternel sur le lieu de travail en se basant sur la Convention 
C183 pour la protection de la maternité de l’Organisation 
internationale du travail (OIT) comme norme minimale. 

SOLUTIONS

Les ODD comme cadre pour la santé 
planétaire

Societal support

Le conseil en matière d’allaitement est 
essentiel
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Les personnes support non qualifiées et les pairs ont besoin d’une 
formation de base en conseil et en compétences pratiques en matière 
d’allaitement. Les professionnels de la santé et des secteurs connexes 
ont besoin de compétences en matière de conseil en allaitement et 
de compétences cliniques complémentaires pour gérer et surmonter 
les problèmes. Il est également essentiel de disposer de personnes-
ressources expertes agissant en tant qu’enseignants universitaires, 
formateurs, gestionnaires de programmes et superviseurs. Leur rôle est 
d’assurer un développement efficace des capacités et des compétences 
à tous les niveaux, ainsi que de maintenir et d’actualiser les standards 
de soins de santé. Le développement de compétences cohérentes à 
différents niveaux exige un investissement qui offre des avantages et 
un bénéfice économique correspondants39.

•	 Investir dans des programmes de formation cohérents pour les 
professionnels de la santé de différents niveaux, les consultants 
en lactation, les agents de santé communautaires et les soutiens 
non professionnels/pairs. 

•	 Plaider en faveur du placement de personnel dûment formé et 
qualifié à différents niveaux : pairs, professionnels de la santé, 
consultants en lactation et personnes ressources.

•	 Promouvoir le développement des outils et programmes de 
formation à l’allaitement existants, y compris les méthodes 
d’apprentissage en ligne, numériques et électroniques, ainsi que 
l’enseignement clinique et pratique en face à face . 

•	 Mobiliser les écoliers, les étudiants, les jeunes et les influenceurs 
des réseaux sociaux pour les sensibiliser à l’importance de 
l’allaitement maternel pour la santé de la planète. 

Pour être le plus efficace possible, le conseil en allaitement doit 
être organisé, stable, planifié et continu. Toutes les femmes/parents 
devraient se voir proposer des rencontres planifiées pendant les 
périodes prénatale et postnatale 38. Les contacts doivent être fréquents 
au cours des premiers mois, avec un total d’au moins six contacts et un 
soutien continu jusqu’à ce que l’enfant ait deux ans.

•	 Plaider en faveur de contacts permanents pour des conseils 
prénatals et postnatals en matière d’allaitement afin de maintenir 
un allaitement optimal.

•	Créer une chaîne de soutien en faveur de l’allaitement en identifiant 
les acteurs clés et leurs rôles au cours des 1000 premiers jours et en 
les reliant les uns aux autres. 

•	 Encourager les pères/partenaires et les soutiens de la famille à 
partager les responsabilités domestiques et à s’occuper de la dyade 
de l’allaitement. 

•	 Rejoindre un groupe de soutien aux mères/parents et partager vos 
expériences avec d’autres membres de la communauté dans le but 
de normaliser l’allaitement.

•	 Développer des idées créatives pour des activités virtuelles et en ligne 
afin d’impliquer les publics cibles dans la campagne #WBW2020. 

Certaines familles peuvent être plus vulnérables et avoir besoin d’un 
soutien supplémentaire à l’allaitement40. Les situations vulnérables 
comprennent les urgences, les besoins spéciaux ou d’autres conditions 
médicales affectant la dyade de l’allaitement. L’augmentation 
des catastrophes liées au climat41 et à l’environnement42 est une 
préoccupation croissante car les risques de sous-alimentation et de 
mortalité infantile sont beaucoup plus élevés qu’en temps normal. 
La pandémie COVID-19 en cours est une autre urgence qui laisse les 
familles avec enfants dans une position extrêmement vulnérable. Dans 
chaque situation d’urgence, il est nécessaire d’évaluer et d’agir pour 
protéger et soutenir les besoins nutritionnels et les soins des nourrissons 
et des jeunes enfants, qu’ils soient allaités ou non. Il est essentiel au 
niveau national et international que les lignes directrices fondées sur 
des données probantes43 soient harmonisées pour garantir que des 
messages cohérents parviennent au public. 

Les dons et les distributions non ciblées de SLM peuvent interférer et 
nuire à l’allaitement. Les chaînes d’approvisionnement peu fiables de 
SLM et les conditions peu hygiéniques qui prévalent généralement 
dans les situations d’urgence font de l’allaitement maternel l’option la 
plus sûre. Dans le cas de la COVID-19, l’OMS et l’UNICEF recommandent 
l’allaitement maternel avec les précautions d’hygiène nécessaires. 
Ceci peut être réexaminé à mesure que de nouvelles données sont 
disponibles. Le manuel d’orientations opérationnelles sur l’alimentation 
du nourrisson et du jeune enfant dans les situations d’urgence (OG-IFE)44 
explique les actions clés pour protéger et soutenir une alimentation 
optimale dans les situations d’urgence. 

•	Promouvoir l’utilisation des lignes directrices internationales de 
l’ANJE, fondées sur des données probantes, pour élaborer des 
plans d’action et des messages de communication nationaux. 

•	 Veiller à ce que la protection, la promotion et le soutien de 
l’allaitement maternel soient spécifiquement inclus dans les plans 
nationaux de préparation et de réponse aux situations d’urgence.

•	 Informer l’ensemble des agents de santé, des groupes 
communautaires et le public sur l’importance de l’allaitement 
maternel dans les plans de préparation nationaux et 
communautaires. 

•	 Renforcer le soutien aux familles qui allaitent en ciblant tous les 
membres de la famille et de la communauté par l’élaboration de 
messages de communication appropriés et cohérents.

•	 Mettre l’accent sur l’expression manuelle du lait maternel, 
l’utilisation appropriée des tire-lait lorsque cela est sûr, le stockage 
et la préparation corrects du lait maternel, l’alimentation à 
la tasse, les techniques pour maintenir la production de lait 
maternel, la relance de la lactation et l’allaitement par nourrice. 

•	 Veiller à ce que le lait humain issu de dons soit disponible pour 
les bébés qui en ont besoin par l’intermédiaire de banques de lait 
maternel ou d’autres initiatives communautaires appropriées. 

Un soutien pour tous Ce que vous pouvez faire

Un soutien continu pendant
les 1000 premiers jours

Renforcer les connaissances et les 
compétences à tous les niveaux

Ne laisser personne derrière

Green Feeding est une campagne de sensibilisation visant à protéger, 
promouvoir et soutenir l’allaitement maternel, et à protéger les parents 
contre les pressions commerciales et les allégations trompeuses des 
fabricants de préparations pour nourrissons. Elle comprend le soutien 
communautaire à l’allaitement exclusif au sein pendant six mois et 
l’ajout d’aliments complémentaires appropriés pour les bébés plus 
âgés. Les familles devraient être encouragées à prendre des décisions 
en matière d’alimentation sans pression commerciale : pour les bébés, 
les tout-petits et les jeunes enfants. L’allaitement maternel durable 

a besoin d’être soutenu aussi longtemps que la famille le souhaite. 
La nourriture familiale préparée à la maison est peu transformée et 
offre donc un bon rapport qualité-prix. L’agriculture locale durable 
fournit des aliments qui sont bio-diversifiés, fiables et culturellement 
appropriés. Le soutien communautaire peut être sapé par la 
commercialisation et la promotion des aliments ultra-transformés. La 
campagne Green Feeding comprend à la fois l’empreinte carbone pour 
évaluer l’impact climatique de la production et de la consommation et 
l’empreinte écologique pour évaluer l’impact environnemental.

La campagne de promotion du Green Feeding (« Alimentation verte »)
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UNE SOLUTION 
DURABLE POUR 

LA PLANÈTE ET SES 
HABITANTS

En conclusion, assurer la santé de la planète est une tâche urgente 
pour nous tous. De nombreuses actions de sensibilisation sont 
nécessaires pour accélérer la réalisation des ODD 2015-2030, des 
objectifs de l’accord de Paris et de l’objectif 2025 de l’Assemblée 
mondiale de la santé en matière d’allaitement. Des modes de 
production et de consommation durables préserveront nos 
ressources naturelles, notre environnement et contribueront 
à atténuer le changement climatique. L’allaitement maternel 
contribue positivement à la santé de la planète de plusieurs 
façons : il est durable, écologique et bon pour la santé humaine. 
Le scénario mondial actuel, caractérisé par la lenteur des progrès 
en matière d’amélioration des taux d’allaitement, la croissance 
de l’industrie des SLM et la persistance des situations d’urgence, 
est une réelle préoccupation. Les stratégies visant à protéger, 
promouvoir et soutenir l’allaitement maternel sont bien connues 
et doivent être mises en œuvre et contrôlées. Le conseil en 
allaitement est reconnu pour son efficacité et devrait être proposé 
comme un élément clé du soutien à toutes les familles qui allaitent. 
La campagne Warm Chain of Support for Breastfeeding (Chaîne 
de soutien chaleureuse en faveur de l’allaitement) de la WABA 
(Alliance mondiale pour l’allaitement maternel) place la dyade 
de l’allaitement maternel au centre et suit le calendrier des 1000 

AVIS SUR LE COPYRIGHT : la WABA fait valoir tous les droits légaux et de propriété intellectuelle sur les logos et le matériel de la campagne de la Semaine mondiale 
de l’allaitement maternel en vertu de la Convention de Berne. Ce copyright est sujet au principe de « fair-use » (utilisation raisonnable), avec mention appropriée 
de la WABA. Les logos et le matériel ne doivent pas être utilisés d’une manière qui porte atteinte directement ou indirectement à la réputation et/ou au statut de la 
WABA, que ce soit par le contenu, le contexte ou par association. Un consentement écrit préalable doit toujours être demandé avant que les logos et le matériel ne 
soient utilisés dans le cadre d’une activité commerciale ou que des adaptations/modifications ne soient effectuées (en envoyant un e-mail à wbw@waba.org.my). Les 
logos et le matériel ne doivent être utilisés dans aucune manifestation et/ou activité parrainée, soutenue ou organisée par des entreprises fabriquant, distribuant ou 
commercialisant des substituts du lait maternel, des équipements connexes tels que des biberons et des tétines, et des aliments complémentaires. Voir la FAQ sur www.
worldbreastfeedingweek.org pour plus d’informations.

L’Alliance mondiale pour l’allaitement maternel (WABA) est un réseau international d’individus et d’organisations qui se préoccupent de la protection, de la promotion 
et du soutien à l’allaitement maternel à l’échelle mondiale, dans l’esprit de la Déclaration d’Innocenti, des Dix Liens pour Nourrir le Futur (Ten Links for Nurturing the 
Future), et de la Stratégie mondiale de l’OMS/UNICEF pour l’alimentation du nourrisson et du jeune enfant. La WABA bénéficie du statut consultatif auprès de l’UNICEF, 
une ONG dotée d’un statut de Conseiller Spécial auprès du Conseil économique et social des Nations Unies (ECOSOC). La WABA coordonne la campagne annuelle de la 
Semaine mondiale de l’allaitement maternel.

WABA, PO Box 1200 10850 Penang, Malaysia   |   Tél : 60-4-658 4816   |   Fax : 60-4-657 2655   |   E-mail: wbw@waba.org.my   |   Site web : www.worldbreastfeedingweek.org

Nous devons considérer l’ensemble de la société comme responsable du faible taux d’allaitement, ce qui est un 
indicateur parmi d’autres montrant si nous faisons attention à la santé de la planète et à la santé humaine.
Dr. Nigel Rollins, 2020
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premiers jours. Elle adopte une approche de santé publique et 
s’efforce de relier les différentes parties prenantes en coordonnant 
les efforts entre les différents milieux afin de fournir un continuum 
de soins, des messages cohérents et des systèmes d’orientation, 
sans laisser personne derrière. Une chaîne de soutien chaleureuse 
crée un environnement favorable qui permet à toutes les femmes/
parents d’allaiter de façon optimale. Ensemble, nous pouvons 
parvenir à une situation gagnant-gagnant pour l’humanité et la 
planète.
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