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SOINS D’AVORTEMENT TENANT COMPTE 
DES TRAUMATISMES :

Questionnaire avant et après formation
CONSIGNES : Veuillez répondre ci-dessous en fonction de vos connais-
sances et de vos attitudes actuelles, en n’entourant qu’une seule 
réponse pour chaque question.

1.	 Vrai ou faux. Un tiers des femmes dans le monde vont subir des vio-
lences physiques et/ou sexuelles de la part d’un partenaire ou autre à 
un moment donné de leur vie.

2.	 Vrai ou faux. L’avortement est souvent négligé dans les soins et le 
traitement des survivantes de violences sexuelles.

3.	 Vrai ou faux. Environ 1 femme réfugiée ou déplacée sur 5 subit des 
violences sexuelles.

4.	 Vrai ou faux. Les violences basées sur le genre entraînent de nom-
breuses conséquences néfastes pour la santé, notamment des 
grossesses non désirées, des avortements non sécurisés et la mor-
talité maternelle.

5.	 Vrai ou faux. Selon l’offre minimale de services initiaux et le Manuel 
interagence sur la santé sexuelle et reproductive dans un contexte 
de crise, les soins d’avortement sont une composante essentielle de 
la prise en charge des survivants d’agressions sexuelles.

6.	 Vrai ou faux. Les prestataires de soins d’avortement sont tenus de 
signaler les incidents de violence sexuelle à la police lors de crises 
humanitaires.

7.	 Vrai ou faux. Le rôle des prestataires de soins d’avortement est de 
pousser leurs clientes à révéler leur expérience de violence sexuelle.

8.	 Vrai ou faux. Les prestataires d’avortement doivent utiliser la 
méthode LIVES et des pratiques tenant compte des traumatismes 
pour toutes les femmes, qu’elles choisissent ou non de révéler les 
violences sexuelles ou les traumatismes qu’elles ont subis.
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9.	 Vrai ou faux. Les prestataires d’avortement ne doivent pas obtenir le 
consentement éclairé de la cliente pour fournir des soins d’avorte-
ment ou l’orienter vers d’autres services.

10.	 Vrai ou faux. La plupart des pays du monde ont au moins une indica-
tion pour l’avortement.

11.	 Vrai ou faux. L’OMS encourage les agents de santé à aborder le sujet 
de la violence avec toutes les femmes et jeunes filles.

12.	 Vrai ou faux. La méthode LIVES de l’OMS décrit comment évaluer les 
blessures physiques dues aux violences sexuelles.

13.	 Vrai ou faux. Permettre à la cliente d’être accompagnée par 
quelqu’un pendant un examen, si elle le souhaite, est l’une des dix 
étapes des soins tenant compte des traumatismes.

14.	 Vrai ou faux. Il est important que tous les services sociaux, psycholo-
giques et de santé soient fournis dans un même établissement afin de 
répondre au mieux aux besoins des victimes d’agressions sexuelles.

15.	 Vrai ou faux. « Ne pas nuire » est une expression qui traduit la néces-
sité de ne pas faire pression sur les clientes pour qu’elles divulguent 
des informations quand elles n’y sont pas prêtes.

Les autres questions portent sur vos pratiques actuelles avant et après 
cette formation. Veuillez entourer le chiffre correspondant au mieux 
à votre position concernant chaque déclaration : « tout à fait d’ac-
cord » , « d’accord » , « incertain/ne sait pas » , « pas d’accord » ou « pas 
du tout d’accord ».

16.	 Je suis confiant et à l’aise dans le rôle d’assistant ou de prestataire 
de soins tenant compte des traumatismes.

Pas du tout 
d’accord Pas d’accord Incertain/

Ne sait pas D’accord Tout à fait 
d’accord

1 2 3 4 5
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17.	 Je suis à l’aise lors de discussion avec les patientes sur leur expé-
rience de la violence basée sur le genre.

Pas du tout 
d’accord Pas d’accord Incertain/

Ne sait pas D’accord Tout à fait 
d’accord

1 2 3 4 5

18.	 Je sais quand et comment signaler les cas de violence physique ou 
sexuelle chez mes patientes.

Pas du tout 
d’accord Pas d’accord Incertain/

Ne sait pas D’accord Tout à fait 
d’accord

1 2 3 4 5

19.	 Il est important que les prestataires de soins aient conscience de leur 
santé mentale, physique et émotionnelle lorsqu’ils s’occupent de sur-
vivantes de violences basées sur le genre.

Pas du tout 
d’accord Pas d’accord Incertain/

Ne sait pas D’accord Tout à fait 
d’accord

1 2 3 4 5

20.	 Je sais comment identifier le burn-out ou les traumatismes chez 
moi ou chez d’autres prestataires qui offrent des services de santé 
sexuelle et reproductive ou d’avortement.

Pas du tout 
d’accord Pas d’accord Incertain/

Ne sait pas D’accord Tout à fait 
d’accord

1 2 3 4 5


