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Situation économique

Classement Indice de Développement Humain :
133e rang sur 189 pays (PNUD, 2018)

Seuil international de pauvreté 16,5% des
Honduriens vivent avec moins de 1,90%/jour/personne
(Banque mondiale, 2018) Le Honduras est un des pays
les plus inégalitaires au monde.

Part des principaux secteurs d’activités dans le PIB:
agriculture, foresterie et péche : 12 %; industrie : 27 %;
services : 61 %.

Situation nutritionnelle et sanitaire

Mortalité infantile : 17,6% avant 5 ans en 2018 contre
58% en 1990 (Unicef, 2018)

Acces a I'eau : 95% de la population utilise au moins
les services d'eau potable de base : 99% en zone
urbaine contre 89% en zone rurale (Unicef, 2018)
Assainissement En zone urbaine, 85% de la
population a acceés a des installations sanitaires de
base contre 76% en zone rurale (Unicef, 2018)

Risque élevé de maladies : Hépatites A et E, fievres
typhoides, paludisme, dengue, COVID-19

Nutrition : 23% des enfants de moins de 5 ans ont un
retard de croissance modéré ou sévére (Unicef, 2018)

Situation géographique

Localisation : Le pays est situé en Amérique centrale,
limité au nord par la mer des Caraibes. Il partage ses
frontieres terrestres avec le Guatemala, le Salvador et le
Nicaragua.

Topographie : En dehors de ses deux bandes cétieres,
'une en bordure de la mer des Caraibes et I'autre le long
de l'océan Pacifique, le pays est essentiellement constitué
d'un plateau. Les foréts couvrent pres d'un tiers du
territoire.

Climat : Le climat est subtropical a lI'intérieur des terres
et tempéré dans les montagnes. Le Cerro Las Minas,
haut de 2 870 m, est le point culminant du pays.

Situation démographique

Population : 9,587 millions d’habitants (Unicef, 2019)
Croissance démographique : 1,7% (Banque Mondiale,
2018)

Espérance de vie : 75 ans (Unicef, 2018)

Taux d'alphabétisation des jeunes (15 - 24 ans) : 97%
(Unicef, 2018)

Inscriptions scolaires (% brut) : 93 % en primaire et 46 %
en secondaire (Banque Mondiale, 2018)

On estime que 6%
des enfants de moins de 5 ans n‘ont pas dacte de
naissance. (Unicef, 2018)

5% des jeunes filles déclarent avoir subi des
violences sexuelles durant I'enfance. (Unicef, 2018)
34% des femmes (agées de 20 a 24
ans) sont mariées ou en union avant I'age de 18 ans, et 8%
le sont avant I'age de 15 ans. (Unicef, 2018)




L'Asociacién de Desarrollo Area de Atima dont le numéro de programme est 2641, est le partenaire
local de ChildFund. Cette association soutient les villages de la région d’Atima dans le département de
Santa Barbara, au Nord-Ouest du Honduras, ou vit I'enfant que vous parrainez. Atima se trouve a
environ 270 km de Tegucigalpa, la capitale du pays.

Atima est située dans une région vallonnée le long du fleuve San José. Son climat doux est propice a l'agriculture. Les
semences ont lieu en mai, juin et novembre et la saison des pluies dure de juillet a novembre. Pendant cette période,
la région peut subir des inondations et des glissements de terrain, mais aussi des sécheresses. La déforestation
représente elle aussi un probleme.

Les familles de cette région gagnent en moyenne 40 euros par mois en cultivant du mais, des haricots ou du café.
Certaines complétent leurs revenus grace a l'artisanat ou en tenant un petit commerce. Quelques-unes bénéficient
des versements de membres de leur famille qui ont émigré, notamment vers les Etats-Unis.

Les maisons sont généralement de petite taille, si bien que cing ou six personnes dorment dans une seule et méme
chambre. Pour la plupart d’entre elles, les sols sont fait de terre battue et une grande partie des cloisons intérieures
sont inachevées. Certaines habitations sont faites de briques et de blocs de ciment, d'autres de bajareque (un mélange
de bouts de bois et de boue), mais environ la moitié d'entre-elles sont en adobe (un mélange d'eau, d'argile et de
paille).

A Atima, le repas typique est fait de mais ou de riz aux haricots, mais aussi de tomates, de chou ou de pommes de
terre. La viande est rarement consommée, si ce n‘est dans les soupes pour le diner du dimanche. Le beurre, le
fromage et les avocats constituent I'apport en huile principal. Les enfants raffolent des bananes, mais on y mange
culturellement peu de fruits et légumes.

La majorité de la population appartient au groupe ethnique des Lenca. Bien que leur langue d'origine soit éteinte et
qu'ils ne parlent désormais que l'espagnol, les traditions culturelles du peuple Lenca subsistent grace au travail
collectif, aux méthodes agricoles et a la fabrication de poteries, par exemple. Prés d'un quart des enfants sont élevés
par des meres célibataires. La région d'Atima est réputée pour ses événements culturels, religieux et sportifs pendant
lesquels les villageois vendent leurs produits artisanaux a base de fibre de bayal, de tule (cypres), de bois, d'argile, de
mescal (agave), et de mais. Au festival, les participants peuvent déguster des punchs, du pinole (une boisson de mais
moulu), du chilate (un ragoGt de viande épicé) ou apprécier les bienfaits des herbes naturelles et de la médecine
traditionnelle. Certains musiciens fabriquent leurs propres instruments : marimbas, guitares et maracas, et y jouent
de la musique populaire traditionnelle.

Nous formons des professeurs aux méthodes d'apprentissage actif et nous mettons a leur disposition du matériel
pédagogique. Nous versons des allocations aux professeurs et aux professionnels de la petite enfance. Les étudiants
recoivent des bourses d'études, des uniformes et des fournitures. Nous sensibilisons la collectivité a la protection de
I'enfance. Nous offrons aux jeunes la possibilité de suivre une formation professionnelle et d'acquérir des
connaissances élémentaires en matiere de santé sexuelle et reproductive, de développement humain, de leadership,
de citoyenneté et de prévention des catastrophes.




+ Santé, eau et hygiéne

Notre partenaire, ChildFund, dispense des services médicaux, des conseils nutritionnels, ainsi qu'un suivi prénatal et
postnatal. Nous formons des accompagnateurs pour aider les soignants en matiére d'hygieéne, de prévention et de
traitement des maladies, de développement de I'enfant et de compétences parentales. Nous assurons également la
réparation des systémes de distribution d'eau et la construction de latrines.

L'objectif principal du programme est d'améliorer les conditions de vie des enfants, des familles et de leur

communauté, dans une optique de développement durable.

Ainsi les équipes locales ont pour priorité de travailler en étroite collaboration avec leurs partenaires et les
>>> communautés locales, d'utiliser les structures communautaires existantes, de compléter les politiques

gouvernementales et de mettre en place un plan de développement qui bénéficie aux enfants et aux

jeunes.

Ce programme contribue donc a la réalisation des Objectifs de Développement Durable (ODD), qui sont
les 17 objectifs établis par les Etats membres des Nations Unies et rassemblés dans I'Agenda 2030 adopté

par 'ONU en septembre 2015.

Qui sont les bénéficiaires ?

Votre filleul(e), les autres enfants du programme et
toutes les familles de la région. Grace a vous ce n'est pas
un seul enfant qui est accompagné mais toute sa
communauté. Votre filleul(e) fait partie d'une famille
démunie d’Amérique et intégre une communauté. Nous
y intervenons en fonction du caractére d'urgence de
leurs situations financiéres, scolaires et familiales. Ces
familles sont logées dans des habitats précaires et
parfois enclavés.

Les enfants peuvent étre parrainés entre 0 et 13 ans.
Selon leur age, notre soutien se fera difféeremment.

De 0 a 5 ans, nous concentrons nos actions sur 'éveil et le soin
des tout petits. Grace aux programmes de parrainage, les jeunes
enfants et leur famille accédent a la nourriture, a I'eau, et aux soins
de premiere nécessite.

De 6 a 14 ans nous veillons a maintenir les enfants dans le
systeme scolaire, afin de réduire l'analphabétisme, et de leur
donner un maximum de chance car il y a une forte déscolarisation
chez les jeunes filles et les enfants en situation de handicap.

Puis de 15 & 24 ans nous intervenons afin d'augmenter les
capacités des jeunes a devenir autonomes notamment via des
formations professionnelles. Nous assurons en outre, un
encadrement et des consultations médicales, des actions de

sensibilisation et d'accompagnement des familles.




