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CONTEXTE DE LA TSHOPO

» La Tshopo est I'une de 26 provinces de la RDC, issue du
decoupage de I'ancienne Province Orientale

» Pas d’insecurité mais pas a I'abri des cas de VS et BG

* Prévalence importante des violences sexuelles et basees sur le
genre selon EDS RDC 2013-2014
v'16,2% pour la RDC
v'13% pour I'ancienne Province Orientale
v 19,1% pour la Tshopo

 Particularité de la Tshopo: les bourreaux se recrutent au sein de
la population civile (membres de famille, voisins, collegues
d'ecole ou de service, encadreurs ou gardiens des enfants)



CONTEXTE DE PRISE EN CHARGE VS&BG

 Faiblesses et insuffisances dans la prise en charge suivant les
guatre protocoles nationaux standards
* Volet médical: insuffisance en intrants, en RH formées

* Volet psychosocial: faible integration dans les FOSA, insuffisance en
personnel qualifie

* Volet réinsertion socioéeconomique: absence d’activités de
reinsertion socioeconomique ou scolaire dans la quasi-totalitée des
FOSA, Insuffisance de financement

* Volet Référence juridique et judiciaire : faible collaboration avec le
secteur medical, faible implication des autorités judiciaires et policieres

D’ou I'importance de la mise en commun de tout le volet dans une méme
structure= ONE STOP CENTER



APPORT D’ENABEL-PLVS

* Objectif du PLVS : renforcer le role du secteur de la sante
dans la prise en charge des victimes/survivantes dans une
perspective de post-conflit

* \Volets couverts
v'Droit a la santé aux survivants des violences sexuels

v Appui au CSR Alwaleed pour assurer la prise en charge médicale et
psychosociale des SVS et BG

v'Amélioration de la collaboration entre les acteurs de CSR Prince
Alwaleed et ceux ceuvrant dans les autres volets volets (juridique et
judiciaire, ONG, etc.)

v'Renforcement de la collaboration avec les structures communautaires



MESSAGES CLES

* Les VSBG demeurent encore un probleme en RDC tant en
territoire sans conflits armes, cas de la TSHOPO qu’en territoire
avec conflits armes.

* Le développement d'un protocole unique de Prise en charge et
adapté aux réalités socioculturelles, intégré dans les formations
sanitaires contribue a 'amelioration de la qualité des soins des
SVS tout en reduisant la stigmatisation.

* Le PLVS constitue une opportunité pour améliorer la PEC des
SVS par son appui aux differents volets et une voix sure vers
‘approche ONE STOP CENTER.




QUESTIONS DE DEBAT

* Quid de l'intéegration de la prise en charge holistique
dans d'autres FOSA a l'instar de CSR Alwaleed et dans
d'autres territoires de la Tshopo (Milieu rural)?

* Quid de I'adaptation de la prise en charge holistigue aux
realites administratives de la RDC particulierement en
milieu rural?






