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CONTEXTE HUMANITAIRE

Le Burkina Faso fait face a une crise sécuritaire, occasionnée par des attaques de groupes armés, qui depuis
le ler janvier 2019, a entrainé une dégradation sans précédent de la situation humanitaire du pays. La situa-
tion est volatile dans les régions du Nord, du Centre-Nord, du Sahel, de la Boucle du Mouhoun et de I'Est,
I'on observe la recrudescence des attaques. Au moins 21 attaques de terrorisme ont eu lieu durant le mois
d'ao(t et 6 incidences liés au conflit armé. Le Sahel reste la plus touchée, suivi par I'Est. En aoGt il y a eu une
attaque dans le marché de bétail de Namoungou, village de la commune de Fada N'Gourma avec un ving-
taine de personnes tuées.

L'insécurité grandissante s'est traduite par un accroissement rapide des déplacements forcés de popula-
tions, aussi bien a l'intérieur de leurs régions de résidence que vers d'autres régions du pays, jugées plus
shres. Ces déplacements n'ont cessé d'augmenter au fil du temps. Les régions du Centre-Nord et du Sahel
sont les plus touchées, avec respectivement 40,8 % et 33,3 %, soit une proportion de 74,1 % des déplacés.

Cette crise sécuritaire et de protection impacte la continuité de I'offre de services de santé de la reproduc-
tion et de violences basées sur le genre (SR/VBG) avec baisse considérable des indicateurs de couverture.

CHIFFRES CLES W/ /4

Population dans le besoin | Population ciblée par les| Cible des interventions Cible du bureau
d'assistance humanitaire | UN et autres partenaires de SR/VBG pays de UNFPA

2 900 000 1 800 000 528 000 265 000

A la date du O8 septembre 2020, le Burkina Faso
comptait 1 034 609 PDI (source CONASUR) soit
une augmentation du nombre de PDIs d'environ
211% par rapport a la situation du 08/08,/2020
(1013 234 PDI).

95 formations sanitaires non fonctionnelles soit
7,5% des formations sanitaires de six régions
affectées par l'insécurité et 199 formations sani-
taires fonctionnant a minima soit 16% avec pour
conséquence, 1171 907 personnes privées d'acces
aux soins de santé (Rapport MS Sept 2020).

10 065 réfugiés vivent dans les 2 camps du Burkina
Faso contre 7 972 dans les villages de la province
de I'Oudalan et du Soum (Sahel) et 1995 en zones
urbaines (Ouagadougou, Bobo-Dioulasso, Banfora,
Ouahigouya) - source : UNHCR.

BESOIN DE FINANCEMENT @

BUREAU PAYS DE L'UNFPA

% Crise humanitaire 8316499 USD \
# Riposte COVID-19 2600 214 USD |

60%

. Mobilisés
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Cible de I'assistance humanitaire du Bureau pays UNFPA
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Santé de la reproduction

L'appui de I'UNFPA aux districts sanitaires notamment en
personnel spécialisé permet de réduire considérablement les
évacuations sanitaires vers I'échelon supérieur et d'améliorer
efficacement I'offre de soins gynécologique et obstétricale.
Pour la période d'aoiit a septembre 2020, la contribution de
I'UNFPA dans l'atteinte des indicateurs SR au niveau de la
région du Centre-Nord est résumée comme suit :

= Réalisation de 140 consultations gynécologiques

= Réalisation de 70 échographies de diagnostics

= Réalisation de 90 accouchements par césarienne

* Prise en charge de 69 cas de complications obstétricales

*  Prise en charge de 06 cas de violence sexuelle

«  Utilisation d'une méthode contraceptive par 389 femmes

« Réalisation d'activités de dépistage du cancer du col de
I'utérus et du sein chez 62 femmes

* Prise en charge de 77 cas d'infection sexuellement
transmissible (IST)

*  Prise en charge de 02 personnes atteintes de VIH

* Réalisation de 211 accouchements hygiéniques par les
accoucheuses villageoises formées.

On enregistre malheureusement 06 cas de décés maternel au
cours de la période rapportée. Les audits sont en cours

Violence basée sur le genre

Au cours du mois de septembre 2020, 30 cas de violences
basées sur le genre (VBG) ont été documentés et pris en
charge par les psychologues recrutés par 'UNFPA et mis a la
disposition des districts sanitaires de Barsalogho, de Tougouri,
et de Kaya dans la région du Centre Nord.

* Au total 30 cas de Violences Basées sur le genre ont été
déclarés toutes de sexe féminin. L'age moyen des survivant-
e-s est de 30 ans, la plus 4gée ayant 40 ans contre 11 ans
pour la plus jeune victime qui a subi un viol.

* Les survivant-e-s ont été enregistrés dans les communes
de Barsalogho (20), de Kaya (07) et de Tougouri (03).

* La majorité de survivantes, soit 83% sont sans niveau
d'instruction.

= Selon le statut matrimonial, la majorité soit 57% survivant-
e-s sont mariés contre 20% de célibataire.

* Selon le statut des survivant-e-s, 21 sont des PDI contre
09 survivantes issues de la population hote. Par ailleurs,
au regard du lieu de la commission de la VBG, on constate
que 33% des VBG ont été commises dans la localité
d'accueil, 33% dans la localité de départ, 3% au cours du
déplacement et 30% dans la localité de résidence (VBG au
sein de la population héte).
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= Selon le type de violences subies par les survivant-e-s, on
peut noter 07 cas de Viol, 02 cas d'agression sexuelle, O1
cas d'agression physique, 13 cas de déni de ressources
et d'opportunités, de services et O7 cas de violence
psychologique ou émotionnelle.

Profil de I'auteur de la violence et besoins de prise en
charge

Le constat fait est qu'au cours du mois de septembre, la majorité
soit 73% des VBG ont été commises par des membres de
groupes armés non identifiés contre 27% commis par des civils.

Toutes les survivant-e-s ont déclaré avoir besoin d'un
accompagnement.

Selon le type d'accompagnement attendu de la part des
survivant-e-s, nous pouvons citer les besoins suivants
Assistance médicale (15), psychosociale (30), assistance
juridique/judiciaire (04) et en matiére d'appui a la réinsertion
économique (26). Le graphique ci-dessus indique le niveau de
prise en charge actuelle selon les besoins exprimés.

Sensibilisation

Communes Femmes Hommes Total

Barsalogho 571 0 571

Kaya 1578 337 1915

Kongoussi 901 n7 1018

Pensa 355 0 355

Pissila 462 0 462

Tougouri 252 23 275

Yalgo 260 174 434

Total 4379 651 5030
Groupe de parole

Communes Femmes Total

Barsalogho 457 457

Kaya 232 232

Kongoussi 81 81

Pensa 240 240

Pissila 8 8

Tougouri 143 143

Yalgo 49 49

Total 1210 1210

Ces activités de prévention ont permis de toucher au total 6240
personnes dont 87% de personnes déplacées internes et 74%
de ces personnes sensibilisées ont un age de 18 ans et plus.
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* L'augmentation rapide de nombre de PDI avec plus d’'un million maintenant

* Lafaible couverture géographique par 'UNFPA des régions humanitaires définies dans le HRP en raison du sous-financement ;
* Les pesanteurs socio-culturelles qui limitent I'utilisation des services par les survivantes des VBG;

* L'insuffisance des services de prise en charge des cas des VBG dans les régions humanitaires

*  Connaissance limitée des acteurs VBG en matiére de gestion des cas;

* Inexistence d'un systéme de gestion des données éthiques et sécurisées sur la VBG

* La protection des prestataires en matériel et équipements individuels de protection

*  La continuité de I'offre de sécurisée des services ;

* La protection des utilisateurs des services contre la COVID-19

* Les acquisitions a temps des intrants

* La dotation des accoucheuses villageoises en kits individuels d'accouchement

* La mobilisation des ressources

* L'intensification des activités de communication au niveau institutionnel et communautaire

* Le renforcement de I'offre par I'utilisation des TIC

* Laréduction des délais d'acquisition des intrants

»  Evaluation compléte de la SSR des adolescent-e-s et de la santé génésique des femmes en situation d'urgence
* Le renforcement des services de prise en charge des cas de la VBG a travers le fonds CERF ;

* Le déploiement du systéme GBVIMS au niveau des régions ;
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