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Contexte . Impact des catastrophes
naturelles dans laregion
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Les crises humanitaires ne sont pas neutres en termes de
genre

60 % des déces maternels se produisent lors d’urgences
humanitaires

Toutes les formes de violence contre les femmes et les
filles atteignent un sommet durant les catastrophes ou
les conflits

Région ALC : une région fortement vulnérable (entre
2003 et 2017, 300 000 personnes ont perdu la vie et
70 millions de personnes ont été touchées par des
catastrophes naturelles).
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Mission du FNUAP
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Le PA de la CIPD affirme le droit 2 Ia SSR, dont celui des populations
touchées par des urgences ou en récupération

Le Cadre de Sendai pour la réduction des risques de catastrophe appelle a
renforcer la résilience

La mission humanitaire du FNUAP assure :

— Lapprovisionnement de services de SSR d’urgence dans les contextes
humanitaires en tant qu’élément essentiel des activités de sauvetage

— |'égalité des genres, la prévention, I'atténuation et la réponse a la VBG,
en particulier la violence sexuelle, dans les situations d’urgence

— L'amélioration de la disponibilité et de I'analyse des données
concernant les dynamiques démographiques, la SSR (dont la
planification familiale) et I'égalité des genres, pour des plans de
réponse et de récupération humanitaires
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Préparation et réduction des catastrophes
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Paquet de services initiaux essentiels (MISP) pour la santé reproductlve (SR) :
e Prévenir et gérer les conséquences de la violence sexuelle en :

- Mettant en place des mesures pour protéger les populations touchées de la violence sexuelle, en particulier les femmes et
les filles;

- Rendant les soins cliniques disponibles pour les survivants de viol; et
- Garantissant que la communauté connait les services cliniques disponibles.
e Réduire la transmission du VIH en :
- Garantissant une pratique de transfusion sanguine sre;
- Expliquant et faisant respecter les précautions standard; et
- Mettant a disposition des préservatifs gratuits
e Prévenir la mortalité maternelle et la morbidité et mortalité néonatales en :
- Garantissant la disponibilité de soins obstétricaux d'urgence (SOU) et de services de soins aux nouveaux-nés, y compris :

- Dans les établissements de santé : garantir la présence d'accoucheurs qualifiés et d’équipement pour les
naissances normales et la gestion des complications obstétricales et avec les nouveaux-nés;

- Dans les hdpitaux de référence : garantir la présence d’équipement et de personnel médical qualifié pour la gestion
d’'urgences obstétricales et avec les nouveaux-nés;

- Etablissant un systéme de renvoi pour faciliter le transport et la communication depuis la communauté au centre de santé
et entre le centre de santé et I'hépital; et

- Fournissant des kits d’accouchement hygiéniques aux femmes visiblement enceintes et aux accoucheurs pour promouvoir
I'accouchement hygiénique a domicile lorsque I'accés a un établissement de santé est impossible.
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Préparation et réduction des
catastrophes - MISP
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Paquet de services initiaux essentiels (MISP) pour la
sante reproductive (SR) :

e Plan pour des services de SR complets, intégrés aux soins de santé

primaires (SSP) quand la situation le permet. Soutenir les partenaires du
secteur/groupe de concertation sur la santé afin de :

- Coordonner la commande d’equipement et de materiel de SR en fonction
de la consommation estimée et observée;

- Collecter les données de base existantes;
- |dentifier des sites adaptés pour de futurs services de SR complets; et

- Evaluer la capacité du personnel & fournir des services de SR complets et
se préparer a former/reformer le personnel
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Besoin de données démographigues

Le FNUAP aide des pays a produire et a utiliser des données socio-démographiques pour élaborer des politiques et des
programmes afin d'améliorer et de protéger la vie humaine dans les 4 phases d’une crise humanitaire :

Préparation : Rassembler des informations vitales a I'avance afin de disposer d’'une référence. Information nécessaire :
Dangers naturels potentiels; données socio-démographiques; projections démographiques; enquétes aupres des ménages;
registres administratifs; élaborer des plans d’'urgence et appliquer un systeme d'alerte précoce.

Aigu : Collecter et évaluer les données concernant la zone touchée (évaluation multisectorielle - MIRA) pour orienter et
clarifier 'aide humanitaire dont la communauté touchée a besoin.

Chronique : Obtenir des données sur des indicateurs essentiels. Cela permet d’évaluer la taille et la répartition
géographique de la population et des foyers déplacés. Il est suggéré de donner la priorité aux éléments suivants :

Nombre estimé de foyers et de personnes déplacées touchées par la crise

e Nombre estimé de foyers et de personnes demeurant dans la zone touchée

e Causes et direction des déplacements de population

e Capacités du secteur de la santé dans les zones ou les populations déplacées sont hébergées et dans les zones touchées

Post-crise : Données clés a collecter et a considérer prioritaires :

e Changements du nombre et de la répartition des logements et des foyers

e Changements de la taille et de la répartition de la population

e Changements de la structure par age et par sexe de la population et des groupes de population spécifiques
e Localisation d’infrastructures sociales de santé, d’éducation, de transport et autres services
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Exemples de défis lies au climat

Mexique (séisme), 9 pays/territoires (tous aprées les ouragans Irma et Maria),
Costa Rica, Nicaragua, Guatemala (tempéte tropicale « Nate »)

Urgences récentes a Cuba, le FNUAP soutient des actions afin de :
— Renforcer la coordination et la réponse humanitaires dans les premieres phases de 'urgence

— Renforcer les mécanismes de coordination de MISP interinstitutionnels et multisectoriels, en
partenariat avec les autorités nationales, les entités de 'ONU concernées et des ONG et la
société civile nationales et/ou internationales

— Prévenir la morbidité et la mortalité maternelles, en particulier celles liées a des complications
obstétricales, appuyer les interventions de santé sexuelle et reproductive de sauvetage dans
les municipalités touchées

* Services de santé sexuelle et reproductive opérationnels, dont des soins obstétricaux
d’urgence et de santé maternelle dans des municipalités ciblées; approvisionnement et
distribution de kits de SSR

* Prévenir les grossesses non désirées en garantissant |'acces a la contraception parmi la
population touchée par I'ouragan IRMA

* Contribuer a la prévention et au traitement des IST et du VIH chez les jeunes femmes et
jeunes hommes et les adultes touchés par I'ouragan Irma
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Recommandations

Une réponse multisectorielle et bien coordonnée est nécessaire pour solliciter tous les
partenaires clés afin d’assurer un soutien rapide

Garantir que la SSR est intégrée dans les plans sur les catastrophes naturelles, et des points
centraux établis pour appuyer les groupes de concertation

Investir dans des services et du matériel de SSR pour un paquet de santé essentielle en cas
d’urgence et la mise en ceuvre du Cadre de Sendai pour la réduction des risques de
catastrophe

Augmenter la mise en ceuvre des cibles de ’Agenda 2030 dans les contextes d’urgence, en
matiere de santé maternelle, néonatale et adolescente pour assurer des accouchements
sdrs, de prévention et de traitement du VIH, I'acceés amélioré a I'information sur la SSR et les
droits reproductifs, des services de contraception d’urgence, la planification familiale
volontaire, les services psychologiques et médicaux nécessaires pour les survivants des VBG,
ainsi que la capacité renforcée des systemes et des travailleurs de la santé

Garantir gue les premiers intervenants sont formés, en particulier aux MISP

Garantir gue le financement de I'action humanitaire comprenne 'acces a la cartographie
géographique de la SSR des populations clés

Dans le compte a rebours engagé jusqu’a 2030 pour faire avancer I’Agenda pour ’humanité,
nous en appelons a toutes les parties prenantes pour accélérer leurs efforts pour atteindre
I'accés universel a la santé sexuelle et reproductive et aux droits reproductifs pour garantir
une action humanitaire efficace.
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Merci!
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