Programme Twubakane

Etude Twubakane sur la Prise en Charge des VBG/PTME 
Guide d’identification des organisations intervenant dans la prise en charge des VBG
Introduction:  Twubakane appuiera l’initiative visant à améliorer la qualité et l’utilisation des services de Consultation prénatale et de Prévention de la transmission du VIH de la mère à l’enfant (CPN/PTME) par l’augmentation de la capacité des services de santé à mieux répondre aux Violences Basées sur le Genre (VBG). C’est dans le but de préparer et mettre en œuvre cette initiative que le Programme Twubakane compte conduire une Evaluation de la prise en charge des VBG. 

Cette étude visera une approche systémique des questions de VBG, approche qui inclura l'évaluation des capacités des prestataires des services de santé, celle des formations sanitaires, de la communauté et de l'environnement politique à répondre aux VBG au niveau des services de CPN/PTME et dans la communauté.
Objectif:  Identifier les organisations qui donnent des services et assistance juridiques, économiques, psychologiques et sociaux aux victimes des Violences Basées sur le Genre (VBG) au niveau de la communauté et évaluer les possibilités de collaboration et de coordination entre les différentes formations sanitaires.  
Instructions: Posez les questions du formulaire et remplissez l’espace prévu avec l’information la plus complète possible. A la fin de l’entretien, utilisez les informations collectées lors des entretiens pour remplir le Tableau no.1 « Type d’assistance spécifique offerte par les organisations et les districts administratifs  aux victimes des VBG dans la ville de Kigali »  
Consentement: Bonjour, je représente le Programme Twubakane de Décentralisation et de Santé, qui soutient l’initiative visant l’amélioration de la qualité et l’utilisation des services de Consultation Prénatale et de Prévention de la Transmission du VIH de la mère à l’enfant. Cette évaluation de la Prise en Charge des Violences Basées sur le Genre a été approuvée par le Ministère de la Santé et par le Comité d’éthique. L’intérêt de cette étude se trouve dans le lien existant entre le VIH et les VBG, en particulier parce que  le VIH est un facteur et une conséquence des VBG. L’objectif de cette enquête est d’évaluer la capacité du secteur de la santé et de la communauté à gérer les violences basées  sur le genre en faveur aussi bien des clientes des services de Consultation Prénatale et de Prévention de la Transmission du VIH de la Mère à l’enfant que des femmes dans la communauté toute entière.

Nous aimerions vous poser quelques questions dont les informations nous permettront de mettre sur pied un programme de soutien des victimes des VBG à travers les services de CPN/PTME,  y compris les femmes enceintes qui fréquentent ces services de CPN/PTME.  
Vos réponses resteront confidentielles. Les questionnaires d’évaluation seront gardés dans le bureau du Programme de Twubakane IntraHealth à Kigali dans une armoire bien fermée. Les seules personnes qui auront accès à ces questionnaires sont celles qui travaillent sur cette évaluation et qui sont tenues de garder le secret professionnel. Les seules informations qui seront portées à la connaissance du public sont celles relatives aux services de prise en charge de VBG que vous dispensez (Montrez le tableau n°. 1: « Type d’assistance spécifique aux victimes des VBG donnée par les organisations dans les districts de la mairie de la ville de Kigali ».

Votre participation est tout à fait volontaire et vous avez le droit de ne pas répondre à certaines questions ou bien alors de ne pas participer du tout. Cet entretien prendra environ 60 minutes.

Je vous remercie de bien vouloir répondre à ces quelques questions. Si vous avez une question, vous pouvez l’adresser à INTRAHEALTH par téléphone au (250) 504056/57 ou au Comité National d’Ethique au 08307242/08557273.  
Pouvons-nous commencer maintenant? 

Types  de Clients et de Services rendus
1. Nous avons pris connaissances de vos rapports et nous voyons que vous rendez des services aux victimes de VBG (par exemple, des personnes ayant subi des violences physiques ou d’ordre émotionnel, des relations sexuelles forcées ou d’abus sexuels pendant l’enfance).   
2.  Pouvez-vous décrire le profil des clientes que vous recevez dans votre service (âge, statut socio-économique et marital)? 
3. Quels sont les cas de VBG que vous recevez? 
a. Violence conjugale_____
b. Violence sexuelle_____
c. Violence économique_____
d. Abus émotionnels_____
e. Abus sexuels pendant l’enfance_____
4.  Est-ce que vous donnez des services directement ou vous transférez les cas dans d’autres services?
a. Services directs_____

b. Transferts_____
5. Quelles sont les sortes de services directs que vous donnez? 
a. 
Juridiques_____
Décrivez s’il vous plaît le type d’assistance juridique que vous donnez (par exemple conseil juridique,  médiation,  représentation légale devant les cours, etc.)

b. 
Médicaux_____
Décrivez s’il vous plaît le type d’assistance médicale que vous donnez (par exemple diagnostic,  examen médico-légal, avis médical, traitement des maladies spécifiques, fourniture de médicaments, etc.)

c. 
Psychologiques_____
Décrivez s’il vous plaît le type d’assistance psychologique que vous donnez (par exemple: soutien psychologique en rapport avec un traumatisme, conseil, groupes de soutien) 

d. 
Services sociaux_____
Décrivez s’il vous plaît le type d’assistance sociale que vous donnez (par exemple: protection des enfants, gardiennage des enfants, nourriture, représentation légale devant les instances judiciaires, etc.)

e. Formations en renforcement des compétences_____
Décrivez s’il vous plaît les programmes de formation en renforcement des compétences que vous donnez (par exemple: formation en secrétariat, comptabilité, santé publique, couture, etc.)
f. 
Mise à disposition d’un toit_____
Inspectez s’il vous plaît les abris et décrivez les conditions de ces abris, le nombre de lits, combien de temps les femmes peuvent être abritées, la coordination ou la possibilité de transfert à d’autres services, etc.   
g.  Activités génératrices de revenu_____
6. Quels sont les autres services/organisations de prise en charge des VBG qui se trouvent dans la zone de rayonnement auxquels les transferts peuvent être faits - aussi bien en provenance qu’en direction des services de  PTME?

                                                                                                                       

a. 
Quelle est la capacité ou la qualité de ces services?
                                                                 

b. 
Sont-ils disposés à travailler en partenariat avec les services de PTME?  
c. 
Quels sont les mécanismes/ressources requis pour renforcer ces transferts/cette collaboration?  
7.   Est-ce que vous informez les autres institutions que vous leur avez transféré une cliente?  
a. 
Non_____
b. 
Oui_____
c. 
Si “Oui” gardez-vous la documentation de ce transfert? 

Non_____

Oui_____
d. 
Si “oui” décrivez le type d’information sur le transfert que vous gardez (Si possible, obtenez une copie du formulaire de transfert) 
Collaboration et  Coordination
8. Cette institution a-t-elle des programmes de collaboration avec les autres organisations (institutions) au niveau de la communauté (par exemple: écoles,  formations sanitaires,  presse,  églises, etc.)?
a. 
Oui_____


Si “oui”, décrivez la nature de la collaboration
b.
Non_____
9.  
Cette organisation est-elle membre d’une coalition ou réseau quelconque? 
a. 
Oui_____
Si “oui," décrivez cette coalition/réseau
b. 
Non_____

10.
Donnez le nom d’une organisation avec laquelle vous collaborez d’une façon effective pour aider les victimes des VBG. 

a. 
Qu’est-ce qui contribue à l’efficacité de cette collaboration?  

11.
Connaissez-vous une coalition ou un réseau local qui travaille d’une façon effective dans la prise en charge des VBG dans le milieu environnant? 
a. 
Oui_____

Si  “oui,” décrivez ce réseau/coalition 
b. Non_____

c.  
Qu’est –ce qui contribue à l’efficacité de cette coalition?

12. Connaissez-vous une coalition ou un réseau local qui travaille d’une façon effective avec les personnes vivant avec le VIH (PVV)?

a. 
Non_____

b. 
Oui_____

Si “Oui,” décrivez ce réseau/coalition
c. 
Qu’est –ce qui contribue à l’efficacité de cette coalition? 
13.
Connaissez-vous une coalition ou un réseau qui appuie les personnes avec le VIH (PVV) vivant actuellement dans des unions violentes?

14. Connaissez-vous une formation sanitaire, centre de santé ou hôpital, dans ce district ou dans un autre district de la ville de Kigali, qui dispense un traitement psychologique ou médical et un soutien aux victimes de violence sexuelle ou conjugale?  (Obtenez le nom, l’adresse et la personne à contacter pour un entretien ultérieur) 
15. Comment  cette FOSA collabore-t-elle avec la police ou les cours de justice? 
a. La collaboration est-elle efficace?   
b. Qu’est-ce qui contribue à son efficacité/inefficacité? 
16.
Comment est-ce que cette FOSA collabore avec les PVV? 
c. Y a-t-il moyen de rendre les activités de cette FOSA  plus bénéfiques ou de les étendre aux femmes vivant avec le VIH? 
17. Connaissez-vous des maisons ou abris sûrs où les femmes peuvent trouver refuge si elles se retrouvent en danger de violence conjugale? Décrivez-les (nom, localisation, personne de référence)? 
18. Connaissez-vous l’existence d’un programme national ou provincial de coordination des activités visant à répondre aux VBG? 
a. Dans tous les secteurs (secteur public ou privé dans les domaines de la santé,  justice, services sociaux, éducation, agriculture)? 
b. Dans le secteur de la santé? 

19. Connaissez-vous l’existence d’un programme national ou provincial de coordination des activités des organisations visant à répondre aux VBG dans les programmes de lutte contre le VIH/Sida ou PTME? 

20. Que recommanderiez-vous comme mécanisme efficace de coordination des activités de prise en charge des VBG? 

a. Dans tous les secteurs?

b. Au sein du secteur de la santé?
c. Dans les programmes de PTME? 
21. Quelles institutions seraient responsables de la coordination de la mise en œuvre des activités de prise en charge des VBG?

a. Dans tous les secteurs?

b. Dans le secteur de la santé?

c. Dans les programmes de PTME?

22. Connaissez-vous des coalitions ou des réseaux qui interviennent efficacement dans la prise en charge des VBG dans la Mairie de la Ville de Kigali? Au niveau national? Décrivez-les s’il vous plaît ainsi que ce qui contribue à leur efficacité?  
23. Quelque fois, les victimes de violence doivent se rendre à plusieurs endroits dans la recherche de services de soutien psychologique, d’assistance légale, économique ou d’autres services divers de soutien. Mais, étant donné que les femmes ne disposent pas d’assez de temps ni  de liberté pour aller à tous les endroits indiqués, elles peuvent abandonner le suivi.   Par ailleurs, une femme victime de viol peut être obligée de se rapporter à plusieurs organisations et de raconter son histoire à plusieurs personnes et à plusieurs reprises. Il y a au moins deux modèles pour améliorer la coordination des services de prise en charge des Violences basées sur le Genre pour faciliter l’accès aux services d’assistance aux femmes victimes: 

· Améliorer la coordination des services de lutte contre la VBG en renforçant les mécanismes de échange d’information, la résolution des problèmes et de transfert entre les organisations ayant des services de soins de violence basée sur le genre; ou 

· Centraliser les services d’appui à la lutte contre les VBG tels que l’assistance légale, le soutien psychologique, l’assistance matérielle dans un seul endroit afin que la victime ait facilement accès aux services dont elle a besoin sans être obligée de se déplacer.  

a) Parmi ces deux modèles de coordination lequel serait, d’après vous socialement convenable aux victimes de Violences basées sur le Genre au Rwanda?   

b) Lequel de ces deux modèles de coordination évoqués serait pratique (au niveau institutionnel, financier) dans la Ville de Kigali? 

c) Lequel de ces deux modèles de coordination évoqués serait le plus approprié étant donné les circonstances actuelles (environnement légal, politique et programme)?

d) Lequel de ces modèles de coordination serait le plus financièrement viable? 

a. Comment le modèle de coordination peut-il être viable?  
Nom et abréviation de l’organisation:
_______________________________________________________________________

Adresse de l’organisation 
_______________________________________________________________________
Coordonnées: 

Téléphone ___________________________________________________________
Fax _________________________________________________________________

Email _______________________________________________________________
Nom de personnes à contacter: 

Heures ouvrables: 

Comment fixer des rendez-vous: 

Coût des services:
Source de financement (évaluez la viabilité de ce financement):
	TABLEAU N°. 1: TYPE D’ASSISTANCE SPECIFIQUE AUX VICTIMES DE VBG PAR ORGANISATION ET DISTRICT DANS LA VILLE DE KIGALI 
NB: Ce tableau reprend les organisations qui offrent des services/assistance spécifiques aux victimes de VBG.  Les organisations intervenant dans les domaines spécialisés tels que la formation, la plaidoirie, le lobbying, la recherche ne sont pas incluses dans ce tableau.  

Au minimum, les organisations suivantes basées dans la ville de Kigali doivent être visitées, leurs services évalués et leurs représentants interrogés dans la mesure du possible:  Rwanda Women’s Network; AVEGA; Women for Women International; UCF/YWCA; Icyuzuzo; Duterimbere; Réseau des Femmes; Umushumba Mwiza; RRP+; SWAA; Haguruka; Police Nationale.
1. Appliquer la technique de l’échantillonnage en chaîne pour identifier d’autres organisations d’assistance afin d’élargir une base de données des organisations intervenant dans le domaine de la santé, habitat, assistance dans les activités génératrices de revenus.  
2. Il faut aussi se référer à la liste reprise dans le Tableau no.1&2  dans le rapport de Women’s Legal Rights Initiative, “GBV Programming in Rwanda” May 2006

	Nom de l’Organisation : District de  Gasabo
	Services Sociaux 
	Soutien  Psychologique
	Provision de l’habitat
	Assistance légale  
	Services de consultation médicale 

	Activités génératrices de revenues/

Formation en  métiers
	Adresse, Téléphone &

 e-mail
	Nom de la personne à contacter
	Coût total alloué à l’activité

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nom de l’Organisation: District de Kicukiro
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nom de l’Organisation : District de  Nyarugenge
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Cette publication a été possible à travers le soutien de l’Agence des Etats-Unis d’Amérique pour le Développement International (USAID). Les opinions exprimées dans ce document sont ceux d’IntraHealth et ne reflètent pas nécessairement celles de l’USAID ou du Gouvernement des Etats-Unis.

Date de publication: Avril 2008 

IntraHealth encourage l’utilisation et l’adaptation de ces outils; veuillez inclure la citation suivante:

IntraHealth International. Twubakane GBV/PMTCT Readiness Assessment: Chapel Hill, NC. IntraHealth International, 2008.
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