NEES POUR ETRE BATTANTES
-

R

Affaires mondiales Global Affairs oo f
Canada Canada -






SOMMAIRE

Edito

Entretien
I Chiffres phares

Soutenir les survivantes a la violence et lutter
contre le mariage des enfants

' Selibérer de l'emprise de la violence et prendre
sa vie en main

Santé reproductive .. Exercer le droit au choix

/1 Outiller des femmes pour gagner en autnomie

Sauver des femmes et des nouveux nés a
toutes épreuves

Passer au digital pour maintenir 'acces aux
services en situation de crise

Eclairer les décisions des adolescents et
des jeunes

Engager les jeunes dans 'éducation de leurs pairs

Innover pour les populations les plus a risque

Cette Publication retrace le bilan d'étage du projet de « Promotion des Droits & [a Santé
Sexuelle et Reproductive des femmes et des filles et de | Eqalité des genres au Maroc »
mis en ®uvre par UNFPA, Fonds des Nations Unies pour la Population au Maroc et ses
partenaires avec le génereux soutien du ministere des Affaires mondiales du Canada.

Copyright " UNFPA. Fonds des Nations Unies pour la Population-au Maroc

Janvier 2022

COORDINATRICE DU PROJET DE LA REVUE AICHA BENHSINE

AUTRICE ET REDACTRICE PRINCIPALE RACHIDA BAMI

CONCEPTION ET PRODUCTION LE CEDRE MEDIAS

CONCEPTION ET COMPOSITION DE LA

COUVERTURE ET DES CHAPITRES SOUKAINA AB.

CREDITS PHOTDS CFARAH NOUICHI,
EYOUNES TIHI

Les propes de la présente publication expriment les opinions de leur/s auteurs/s et ne
refletent pas nécessairement le point de vue du Fonds des Nations Unies pour la popula-
tion ou de son personnel




~ EDITO

UNFPA, Fonds des MNations Unies
pour la Population, cloture cette
année son Yeme cycle de coopéra-
tion avec le gouvernement marocain.
De cette longue histoire de coopéra-
tion, datant de 1975, sont nes
plusieurs programmes de partena-
riat, projets concrets et initiatives
réussies stimulant innovation et déve-
loppement durable et inclusif.

UNFPA a eté parmi les premieres
organisations qui ont contribue au
chantier de ['autonomisation des
fermmes, de promotion de |'égalite
des sexes et de lutte contre la
violence basée sur le genre lance par
le Maroc. |l a apporte son appui a la
societé civile engagee dans la lutte
contre la violence a I'encontre des
femmes. Au niveau institutionnel,
UNFPA a accompagné le gouverne-
ment marocain dans la mise en place
de la strategie et du plan d'action
operationnel de lutte contre la
violence basée sur le genre. |l a3 aussi
elargi sa collaboration avec les
acteurs institutionnels et la sociéte
civile pour couvrir d'autres domaines
lies a la promotion des droits a l'infor-
mation, a |"éducation et aux services
de santé maternelle, sexuelle et
reproductive. Dans ce cadre, le projet
de « Promotion des Droits a la Santé
Sexuelle et Reproductive des
Femmes et des Filles et de I'Egalite
des Genres au Maroc » lancé grace a
la coopération entre UNFPA et le
Ministere des Affaires Mondiales
Canada vient consclider cet interét.
Ce projet touche des questions, des
dimensions qui sont cles 3 |'autonomi-
sation des femmes. |l touche leurs
droits en matiére de santé sexuelle et
reproductive qui sont a la base de
leurs droits fondamentaux.

On parle souvent de |'autonomisa-
tion economique, de l'accés 3 I'éduca-
tion mais on oublie que cela peut se
faire si, a la base, Il est permis aux
fermmes d’atteindre un niveau plus
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important d'autonomie reproductive

et sexuelle. Il y a d'ailleurs souvent
des choix et des décisions en matiére
d'autonomie reproductive derrieére
les parcours professionnels, poli-
tiques ou economigues reussis des
femmes. Je dis souvent qu'en
ouvrant la porte pour aller 3 |'exte-
rieur, chercher un travail, commencer
une carriére professionnelle ou poli-
tique, la femme fait déja face a des
contraintes liées a son role au foyer.

Je suis convaincu qu'avec une societe
qui garantit les droits des femmes en
matiere de sante sexuelle et repro-
ductive, nous aurons une génération
de femmes intervenant de maniére
plus active dans différents domaines
notamment politique et economique.
Le projet répond d'autre part, a un
defi en matiere de |'engagement de
la coopération internationale et en
particulier de |la cooperation bilate-
rale au Maroc, dans des thématiques
considérées comme sensibles. Nous
sommes en fait, dans une situation ol
tres peu de bailleurs de fonds
mettent en prionte ['autonomie
corporelle et la sante sexuelle et
reproductive des femmes au centre
des droits des femmes et leur autono-
misation.

La coopération internationale se
penche géneralement sur les ques-
tions relatives a |'autonomie écono-
mique, a |'acces des femmes a |'edu-
cation, a la lutte contre la violence
basée sur le genre. Et c'est important
de continuer & le faire. Mais il est tout
aussi important de soutenir |'autono-
mie corporelle, la sante sexuelle et
reproductive et les droits s'y rappor-
tant pour un impact durable sur le
statut des femmes aussi bien dans la
sphére privée que publique.

Par ce projet, le Ministére des
Affaires Mondiales Canada, prend en
compte I'autonomisation des
femmes au sens large et wvient
appuyer la forte volonte et le ferme

engagement du Maroc pour réaliser
I'egalite des sexes.

En effet, jo peux personnellement
temoigner que I'on doit toutes les
avancées les plus marguantes réali-
sées dans |e cadre de notre coopéra-
tion avec le Maroc, a ses forces vives
qui traduisent la vision de ce pays 3
travers des actions ambitieuses, en
encourageant le débat public, meme
pour les sujets les plus sensibles.

Je considere aussi que |a coopération
avec le Maroc est trés positive. Le pre-
mier indicateur est la capacité du
changement au niveau des politiques
publiques et des strategies natio-
nales. Par exemple, la nouvelle strate-
gie nationale en matiere de sante
sexuelle et reproductive pour la
periode 2021-2030 est un pas histo-
rique pour le Maroc.

Il y a aussi une autre avancée mar-
quante. |l s'agit de |'integration pro-
gressive de |'education a la sante
sexuelle et reproductive dans les Cur-
ricula scolaire. C'est une premiére qui
va marquer |'avenir de toute une
generation. Cette initiative avec la
nouvelle stratégie nationale en
matiere de sante sexuelle et repro-
ductive pour la période 2021-2030 et
la stratégie nationale pour la lutte
contre la violence 3 l'egard des
fermmes constituent @ mon avis, des
avanceées trés importantes. Du point
de vue stratégique, Je pense gque le
projet est sur la bonne vole sous
I'egide du leadership du gouverne-
ment marocain. Nous sommes en
train de reussir la mise en place des
protocoles de prise en charge entre
autre la formation de professionnels
de la santé et des enseignants. Le troi-
sieme volet concerne la coordination
avec la societeé civile qui vient en
appui aux femmes pour qu'elles
soient plus préparées, autonomes et
prétes a reclamer leurs droits.



La pandémie du Covid-19 a eu des
effets sur les plans sanitaires, écono-
mique et sociales et a mis & I'épreuve
des pays et des politiques. Au Maroc,
la crise sanitaire a surtout boosté
notre travail.

En appuil & la reponse du gouverne-
ment marocain a la pandémie du
Coronavirus (COVID-19), le bureau
pays de UNFPA a lancé |'opération
SALAMA en étroite collaboration
avec les partenaires institutionnels et
de la socigté civile, pour agir auprés
des populations les plus vulnerables
en milieux rural et urbain.

UMNFPA et ses partenaires ont mis des
“Salama Kits" pour I'hygiene et la pre-
vention du COVID-19, a disposition
des populations en situation de vulne-
rabilité. Je tiens a préciser que les
institutions gouvernementales ont
facilite tout le processus dans un
moment particulierement  difficile
(stockages des produts, distribu-
tion,...).

Face aux besoins immediats, il fallait
aller directement vers la population
et il y avait plus d'ecoute et plus de
reactivité. J'ai vu des équipes travail-
ler 24 heures sur 24. C'était |'union
pour répondre a une situation humani-
taire dans le pays. Pour moi, cela a
créé une force et a laissé une
empreinte trés positive de ce qu’on
est capable de faire ensemble.
L'opération Salama nous a permis
d'améliorer la coordination, d'aller
vers la population et de travailler
avec de nouveaux partenaires notam-
ment du secteur prive. J'espere que
ces partenariats vont continuer dans
les années a venir. Cette opération a
aussi ouvert la voie au partenarnat
avec le ministére de |'emploi notam-
ment sur la guestion de sante des
femmes dans le milieu du travail. A
cela s'ajoute le chantier avec la
DGAFPR avec laguelle on a instaure
pour la premiere fois un programme
de télemedecine notamment pour
les femmes déetenues.

Je pense que la crise sanitaire a ete

riche humainement. Elle nous a
permis d'enrichir notre capacité de
coordination, notre capacite d'élargir
les partenariats avec les institutions
qui travaillent directement avec les
femmes et notre capacité d'innova-
tion puisque nous avons Intégre
I'intelligence artificielle pour la prise
en charge des fermmes victimes des
violences a travers MNajatBot et la
mise en place d'application pour la
prise en charge. Aujourd'hui, nous
sommes engages dans le processus
de developpement du nouveau cycle
de cooperation 2023-2027. Mous
verrons comment ce nouveau cycle
pourrait appuyer certains domaines
du nouveau modeéle du developpe-
ment. Nous sommes également enga-
ges dans le developpement de pro-
jets innovants se basant sur un
paquet de services intégreés pour |'au-
tonomisation des femmes dont la
sante sexuelle et reproductive, la
lutte contre la violence et

I'autonomisation économique. Il y'a
un aussi chantier que nous lancons
pour la premiére fois au Maroc et qui
concerne |'importance de |'hygiéne
menstruelle dans les droits des
femmes et des filles. Les jeunes ne
sont pas en reste puisque nous
ciblons les jeunes qui n'ont pas acces
a l'éducation et aux revenus. Il v a
aussi la question de mettre les adoles-
centes et les jeunes filles au centre de
nos préoccupations et plaidoyers.
Cela implique entre autres, la lutte
contre le manage d'enfants, la
violence sexuelle, les grossesses non
desirées et les avortements a risque.
Il y a pas mal de projets dans ce sens.
Ce gui encourage enormément au
Maroc est que c'est un pays en mou-
vement. On sent son ambition et cet
esprit a aller de I'avant. Il y a certes
toujours des défis, mais en méme
temps, il y a une dme qui bouge et
une volonte de changer les choses.
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~ ENTRETIEN

Le Canada a adopté une Politique
d'aide internationale féministe (PAIF)
en 2017 qui met |'egalite des genres
et le renforcement du pouvoir des
femmes et des filles au cceur de son
action. Ses cing autres champs d'ac-
tion sont la dignité humaine, la crois-
sance au service de tous, 'environne-
ment et |'action pour le climat, |la gou-
vernance inclusive etla paix et la sécu-
rite.

Les inegalités de genre sont un obsta-
cle majeur au respect des droits
sexuels et reproductifs et a 'accés
aux soins. L'exercice de ces droits
constitue une porte d'entrée privilé-
giee afin d'identifier, d'onenter ou de
prendre en charge des personnes
ayant subi des violences basées sur le
genre.

Le Canada a réalisé d'importants pro-
grés en ce qui a trait a la realisation
de ses engagements en matiere de
santé matemnelle, néonatale, infan-
tile, de sante sexuelle et reproductive
et de droits connexes. En 2019-2020,
le Canada a franchi deux étapes
determinantes représentant  plus
d'une décennie de leadership mon-
dial en matiere de santé et de nutri-

tion - la réalisation de I'engagement
du Canada de 3,5 milliards de dollars

canadiens de 2015 a 2020 en faveur
de la santé matemnelle, néonatale et
infantile, ainsi que de I'engagement
de 450 millions de dollars canadiens
de 2017 a 2020 dans « Partenariats
pour sa voix, son choix » en faveur de
la sante et des droits sexuels et repro-
ductifs. Les centaines de projets
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finances dans le cadre de cas engage-
ments ont contribué a ameliorer la
vie de millions de fernmes, d'adoles-
centes et d’enfants dans le monde.
A titre d'exemple, plus de 408 000
personnes a travers le monde ont été
rejointes par des projets visant la pré-
vention ou linterdiction de |la
violence sexuelle et fondée sur le
genre, incluant les mariages d'en-
fants, les mariages précoces ou
forces, et les mutilations génitales
féminines, a travers le monde. Plus
de 2,8 millions de femmes et filles ont
eu accés a des services de santé
sexuelle et reproductive, incluant des
méthodes modernes de contracep-
tion au moyen d'initiatives financees
par le Canada.

Motre Politique d'aide internationale
féministe s'inscrit donc dans |a conti-
nuteé de nos efforts en matiére de
sante sexuelle et reproductive et de
promotion et de protection des
droits des femmes et des filles. Nous
continuons a évaluer de prés les
impacts de la Politique sur les popula-
tions cibles au fur et & mesure de sa
mise en ceuvre.

Le Canada travaille de maniere
etroite avec 'UNFPA depuis sa crea-
tion et contribue de maniére iImpor-
tante au financement global de cette
agence onusienne. lo au Maroc, nous
avons en plus noué un partenarat
avec I'UNFPA afin de financer et
renforcer ses activités en matiére de
sante et droits sexuels et reproduc-
tifs. C'est un partenanat basé sur une
vision commune de |'importance de
faire progresser la disponibilité des
services de santé sexuels et reproduc-
tifs et de promouvoir le droit a I'acces
a ces services sans discrimination,
violence ou coercition. La promotion
de la sante et des droits sexuels et

reproductifs des femmes et des filles
dans le monde etant une des priorités
de la PAIF nous considérons qu'il
s'agit d'un moyen clé pour renforcer
le pouvoir de ces femmes et filles et
pour contribuer a |'egalite des sexes.
le Canada et I'UNFPA appuient
essentiellement |'objectif de s'assurer
que chagque grossesse est deésiree,
gue chaque naissance est sans
danger et que chaque fille et chague
femme sont traitées avec la dignité et
le respect qu'elles méritent.

Soutenir la santé et les droits sexuels
et reproductifs est non seulement
essentiel pour atteindre les objectifs
de developpement durable liés 3 |a
sante auxguels le Maroc a adhérg,
mais egalement d'autres objectifs lies
al'egalité des sexes et a l'autonomisa-
tion des femmes et des filles, y com-
pris |'autonomisation économique.

Comme vous le savez, en raison de la
nature multisectorielle de la sante et
des droits sexuels et reproductifs,
une approche sensible au genre et
fondée sur les droits est essentielle.
'approche basée sur les droits est
fondamentale car, dans de nombraux
cas, |'accés aux services de sante de
base est refusé pour des raisons de
pauvrete, de culture, de considéra-
tions sociales et d'inegalite. Et nous
savons tous que la réalisation des
droits de |a personne — y compris les
droits a la santé sexuslle et reproduc-
tive — est essentielle afin que les pays
parviennent a une croissance econo-
mique inclusive et durable.

Ceci é&tant, si de nombreux progrés
ont éte realisés au cours des deux der-
nieres décennies en matiére de droits
sexuels et reproductifs et de lutte
contre les violences, la crise de la CO-
VID-19 et les mesures de confine-
ment qui en ont découlé ont limité
I'accés aux services essentiels en
matiere de santé de la reproduction.
Les viclences domestiques et conju-
gales ont egalement augmente tant
et si bien que le domicile conjugal et



familial n'est plus un lieu sir pour de
nombreuses femmes et filles dans le
monde. U'expérience a demontre que
dans des situations d'urgence ou
d'instabilité, telle que celle créée par
la pandémie que nous vivons actuelle-
ment, les menaces sur les droits de |a
personne augmentent et ce type de
menace inclut la volonté de contrdler
le corps des femmes. Selon 'UNFPA,
et ce meéme avant la pandémie, seule-
ment un peu plus de la moitie des
fernmes dans le monde étaient en
mesure de faire librement des choix
concernant leur santé sexuelle et
reproductive. Or les pandémies
aggravent les inégalites et les vulnéra-
bilités existantes entre les sexes.
Durant ces periodes, les femmes et
les filles ont encore plus bescin de
protection contre la violence fondée
sur le genre, contre |a violence conju-
gale et pour les proteger contre les
mariages précoces et forcés. Le
Canada s'y emploie dans le cadre de
ses programmes d'aide au developpe-
ment.

Alors que les systemes de sante evo-
luaient pour prévenir et prendre en
charge les personnes atteintes de CO-
VID-19, il était essentiel qu'ils pro-
tegent également la santé et les
droits sexuels et reproductifs com-
plets en s'assurant que les femmes et
les filles ont toujours accés a une
gamme de méthodes contraceptives
de leur choix, durant ces périodes
d'urgence comme en temps normal.
Les contraceptifs modemes, y com-
pris les articles d'hygiene féminine,
sont au cceur de |'autonomisation et
de |'exercice de la santé et des droits

sexuels et reproductifs des adoles-
centes et des femmes, car ces
groupes peuvent étre affectés de
maniére importante par la pandémie.
Dans ce cadre, je salue le travail réali-
sé par |'UNFPA et ses partenaires gou-
vernementaux et non-gouvermemen-
taux pour répondre aux besoins spéci-
fiques des fernmes et des jeunes filles
marocaines.

Le Canada est fier d'avoir &té associe
a I'opéeration Salama de I'UNFPA et
renouvelle ses felicitations pour le
travail accompli pour mettre en place
dans des délais records cette opéra-
tion d'envergure dont la portée a
dépassé nos attentes. Notre appui a
ete rendu possible grace au finance-
ment de quatre millions de dollars
canadiens octroyé par le Canada a
I'UNFPA pour mettre en ceuvre le
projet « Promotion des droits a la
sante sexuelle et reproductive des
femmes et des filles et de 'agalité
des genres au Maroc ».

Ce projet, qui a debuté il y a un peu

plus de deux ans, a pour objectif de
renforcer |'égalite de genras en assu-
rant, entre autres, aux femmes le
controle de leur propre fécondite.
Mous croyons fermement que la déci-
sion autonome des femmes mene a la
reduction des grossesses non plani-
fiées — souvent a risque — et des avor-
tements souvent pratiqués dans des
conditions non meédicalisees dans les
regions et les pays en developpe-
ment soumis a des legalisations
restrictives. Les résultats escomptes
par ce projet sont ambitieux, nous en
sommes conscients, mais ils ne sont
pas irréalistes. lls nécessitent une opti-
misation des moyens et des partena-
riats et une complémentarte dans
I'action afin que les ressources soient
consacrées aux interventions les plus
prioritaires et les plus porteuses en
termes de résultats. Dans notre suivi
des résultats du projet, nous sommes
trés attentifs a cet aspect. Ce projet
necessite une coordination trés
étroite entre les différents partenaires
marocains, les différents bailleurs de
fonds et la coopération canadienne
pour se concentrer sur les besoins les
plus pressants. Auourd'hui, nous
nous réjouissons du traval effectué
par 'UNFPA. Je constate avec satis-
faction que les partenaires du projet,
tant institutionnels que de la sociéte
civile, sont mobilisés et porteurs
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~ ENTRETIEN

d'une volonté réelle et ferme de faire
avancer les choses en matiere d'egali-
té entre les genres et de promotion
des droits sexuels et reproductifs au
Maroc.

Le projet a notamment permis d'ap-
porter une contribution particuliere
au ministére de la Sante pour I'élabo-
ration d'un énoncé de politique natio-
nale de sante sexuelle et reproduc-
tive fondé sur le droit et prenant en
compte |'egalité des genres. L'elabo-
ration de la strategie nationale de la

santé sexuelle et reproductive
2021-2030 se distingue de la prece-
dente (2011-2020), grace a la contri-
bution du pm;et par l'intégration
pour la premiere fois de la compo-
sante santé sexuelle et par |'ap-
proche participative inclusive des
droits de |la personne dans ses diffé-
rentes composantes. Le projet a
aussi apporté son appul au ministére
de I'Education nationale pour |'élabo-
ration du premier curriculum en
sante sexuelle et reproductive et son
integration dans le cursus scolaire
des jeunas et des adolescents de |a
teme annee de [|'enseignement
primaire et collegial. La digitalisation
des formations et des sensibilisations
conduites en sante sexuelle et repro-
ductive (SSR) et en lutte contre les
violences basées sur le genre (WVBG)
ont permis de multiplier par cing (5)
la cible initialement prévue cette
année. L'amelioration des compe-
tences et des connaissances en
matiere de SSR, en VBG et en égalite
des genres (EG) des responsables de
I'education islamique a également
fait 'objet d'une attention particu-
liere -

un programme de formation a eté
élabare et sera dispense des que les
conditions sanitaires liges a la COVID
19 le permettront.

Le projet a parmis a 100% des etablis-
sements de prestation de services de
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base (ESSP) de disposer d'au moins
trois meéthodes de contraception
moderne, alors qu'avant ce n'était
que 80% des ESSP. De plus, 4 organi-
sations se sont engagées en 2020-21
de méme que le consortium pour les
DSSR, qui est un réseau comprenant
7/ associations csuvrant pour les
DSSE. En 2020, 124 enseignant.es
ont ete formé_e s en matiére d'éduca-
tion sexuelle compléte. Aussi, les
rencontres grand public ont &té
menées pour la majorité en virtuel ce
qui a permis de toucher plus de 239
000 internautes a |'échelle nationale.
Ce sont plus de 238 000 personnes
sensibilisées durant la campagne digi-
tale lancée par Y PEER, ainsi que 800

fermmes sensibilisées par le réseau
AMARUZ et 225 eleves, dont 116
filles et 109 garcons. Enfin, en 2020,
I'application www.stopviclence.ma a
ete créée par le ministére de la Santé
pour orienter les femmes victimes de
violences. Un rapport analytique des
cas de VFF y compris |'impact de |a
COVID-19 a ete élaboré de méme
qu'une étude documentaire et analy-
tique sur |'avortement 3 risque au
Maroc avec intégration du phéno-
meéne des grossesses non désirées a
eté réalise.

Je tiens a féliciter le ministere de |a
Santé et le ministere de I'Education
nationale (MEN), de méme que les
partenaires de la société civile, pour
leur engagement dans ce projet. Les
realisations et les résultats du projet
sont trés encourageants. Le partena-
riat scelle avec le MEN pour 'intagra-
tion des composantes de la sante
sexuelle et reproductive dans les curni-
cula scolaires au niveau du primaire
est en bonne voie afin de permettre
aux jeunes d'acquernr des connais-
sances pratiques en la matiere et
d'adopter des comportements plus
responsables. J'ai eu également |'cc-
casion de wisiter ['‘Organisation
panafricaine de lutte contre le sida

(OPALS -Maroc) a Marrakech et j'ai
ete impressionnée par le travail effec-
tue par l'equipe sur place pour
repondre, dans le contexte de la crise
de la COVID-19, aux bescins en
matiere de prévention et d'accés aux
services de sante sexuelle et repro-
ductive des personnes les plus vulne-
rables. Je suis aussi heureuse que I'ini-
tiative pilote de mise a disposition de
contraceptifs injectables auto-admi-
nistrés pour les femmes en age de
procréer s'inscrive dans le cadre des
activités du projet. C'est une initiative
nédite rendus possible grace au
dynamisme des partenaires de ce
projet et de l'esprit de collabaration
exemplaire des differents interve-
nants.

J'aimerai aussi souligner I'impartante
contribution de 'UNFPA et le dévoue-
ment de 'equipe de projet qui accom-
pagne les partenaires institutionnels
et de la société civile dans la realisa-
tion de leurs objectifs. Le Canada
continuera de soutenir les efforts du
Maroc en matiere de renforcement
des droits des femmes et des filles et
de l'égalite de genres. Ce soutien
passe par un appul aux avancées du
Maroc en matiere de droits sexuels et
reproductifs et de coordination de la
lutte contre les violences a |'egard
des femmes et des filles afin de garan-
tir un accés et un continuum de
services essentiels de qualite au profit
des fernmes victimes de violence.
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CHIFFRES PHARES

@ Une nouvelle stratégie de santé sexuelle et reproductive 2021-2030
basée sur I'approche droit humain est adoptée.

=" Le processus de |'élaboration de |a stratégie de lutte contre |a violence a
©  I'égard des femmes a I'horizon de 2030 est appuyé

La strategie de la sante des adolescents et des jeunes 2022-2030 est finali-
sée

1 Le Décret d’Application de la Loi régissant la pratique de la profession de
an  la sage-femme a été approuvée par le conseil du gouvernement

——  Le premier guide marocain sur les droits a la santé sexuelle et reproduc-
—., tive a été élaboré et les capacités de plus de 19 membres des conseils
" régionaux des droits de I'homme ont été renforcées en la matiére

Quatre études ont été conduites pour accompagner la mise en ceuvre
il des politiques et des stratégies de lutte contre la violence et les pratiques
ol : b e
néfastes a |'égard des femmes et des filles

17 organisations de la société civile et organisations de défense des
droits des femmes sont accompagnées pour |'évaluation des politiques

Las

5o publiques, le plaidoyer et la sensibilisation aux droits a la sante sexuelle
et reproductive et I'égalité de genre

5=4 3 millions de personnes ont été touchées lors de la 19°™ campagne natio-

= = nhale de sensibilisation pour la lutte contre la violence a I'égard des

femmes

. Les capacités de 1343 personnes ceuvrant dans la chaine de prise en
“3  charge des survivantes a la violence ont été renforcées

’F: Plus de 3600 femmes et filles victimes de violences ont eté prises en
L charge

L'acces de 1000 femmes a été assuré aux implants contraceptifs au
niveau des établissements de soins de santé primaires.

A

Foan-3

é@ Les contraceptifs injectables auto-administrés ont été mis & la disposition
& plus d'une centaine de femmes en age de procréer

Prés de 300 cadres pédagogiques ont été formés sur la transposition
.+ pedagogique des concepts de |'education a |a sante sexuelle et reproduc-
tive intégreés dans le curriculum scolaire de la 6™ année du primaire

E”ﬁ:‘




‘5

Plus d'un million de jeunes ont été touchés par les sessions et cam-
pagnes de sensibilisation sur la santé et le bien-étre.

Les capacités de prés de 1456 jeunes acteurs, y compris les leaders reli-
gieux et les journalistes, ont éte renforcées dans le domaine de |"action
communautaire en matiére de santé sexuelle et reproductive et d'égalité
de genre

Plus de 500 jeunes ont échangé autour d'initiatives innovantes, mettant
le focus sur la santé et le bien-étre des jeunes, en particulier des femmes
et des filles

EN MATIERE DE RIPOSTE A LA COVID-19

Ko

a
!
-u'y ‘s

Une étude réalisée sur I'impact du COVID-19 sur |'accés a la contracep-
tion

Des actions d'information et de sensibilisation qui ont touché plus de 4
millions de personnes via différents médias

La digitalisation des services de santé sexuelle et reproductive au niveau
de 10 centres de santé de la région de Tanger-Tétouan-Al Hoceima, dont

5 centres ruraux

Plus de 1000 Kits de protection mis a disposition des personnes les plus
arisque et pres de 7000 autres équipements de protection mis a la dis-
position des professionnels de la santé

Une plateforme numérique mise en place avec le Ministére de la Santé
pour le signalement direct des actes de violences

La continuité du soutien et d'accompagnement durant le confinement de
plus de 250 femmes et filles victimes de violence et la distribution de
plus de 5000 affiches de sensibilisation







=== ERRACHIDIA

ASSOCIATION TROISIEME MILLENAIRE POUR LE DEVELOPPEMENT DE L'ACTION

ASSOCIATIVE AU SUD-EST (ATMDAS)

SOUTENIR LES SURVIVANTES A LA VIOLENCE ET LUTTER
CONTRE LE MARIAGE D'ENFANTS

Lalla Khadouj se souvient que le
jour du mariage de sa fille &tait le
plus beau jour de sa vie. Elle croyait
que la vie lui souriait enfin. Hélas, un
drame allait quelques temps plus
tard chambouler sa vie.

L'histoire de Lalla Khadouj est celle
de beaucoup de femmes de ce
Maroc profond gu'on arrache & leur
enfance pour devenir des épouses
et des meres 3 un age trés jeune.
Elles sont destinées des leurs nais-
SaNces aux mariages, souvent pre-
coces, arranges, voire forcés. « J'ai
pu aller quelques annees a |'école
primaire mais je savais qu'a n'im-
porte quel moment, ma famille peut
me garder a la maison. Et on a fini
par le faire trés tot 3 cause de mes
crises d'épilepsie », raconte Lalla
Khadouj.

La famille avait peur pour cette fille
qui pouvait s'évanouir 3 n'importe
quel moment |3 ou ses pieds la
menent a I'école ou dans la rue. Elle
a fini par la donner au premier qui a
frappe a sa porte a 'age de 16 ans.
Croyant la proteger, la famille de
Lalla Khadouj ne s'est pas doute
qu'elle allait subir le viol conjugal,
les viclences verbales et les corvees
domestiques pendant toute une
annee, a l'issue de laquelle elle
reviendra divorcée avec un enfant
dans les bras. En effet, comme
toutes les « epouses-enfants » expo-
sées souvent aux grossesses pre-
coces, Lalla Khadouj tombe
enceinte dés son mariage et
accouche d'une fille.

Mon mari m'a répudiée une année
apres le mariage a cause de mes
crises et c'est aussi par ce que je
n'ai pas eu le garcon qu'il atten-
dait.

Fragilisee par cette spirale de
violence, Llalla Khadouj a ete
rattrapée par ses crises d'epilepsie.
Plus de 20 ans plus tard, et peu
apres le mariage de sa fille, elle a
perdu conscience en pleine rue et a
decouvert qu'elle avait subi un viol 3
son réveil. Lalla Khadouj se retrouve
enceinte et accouche, quelques
mois apres, d'une fille. « C'est une
tache noire. Ma fille se retrouve aussi
divorcée a cause de ce drame ».

C'est auprés de |'Association Troi-
sieme millenaire pour le développe-
ment de l'action associative au
sud-est, gui coordonne le réseau
ANARUZ, que Lalla Khadou) s'est
retournée pour retrouver |'aide. «
On ne me juge pas. J'ai été prise en
charge pendant la période de CO-
VID-19 on me donne des medica-
ments, du lait, des couches pour ma
fille et des bavettes et surtout on
m'eécoute et on me comprend ».

Grace au soutien de UNFPA et |'ap-
pul de Affaires Mondiales Canada,
des centaines de femmes survi-
vantes a la violence ont &té prises en
charge par la fourniture des biens et
services essentiels, |'accompagne-
ment psychologique et le renforce-
ment des capacites personnelles.
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«Ce partenariat nous a permis d'ap-
préehender autrement la pandémie
du COVID-19. Outre |'équipement
combien précieux de kits et de maté-
riels nécessaires pour le fonctionne-
ment d'un centre d'hébergement de
femmes victimes de violences, des
affiches et des produits pour per-
mettre aux femmes de faire face a la
criser explique Samira El Bannani
Directrice Executive .

Des actions d'information, de sensi-
bilisation et de plaidoyer sont ainsi
conduites  conjointement  pour
mettre fin a la violence basée sur le
genre et aux pratiques néfastes a
I'egard des femmes et des filles,
notamment le mariage d'enfants.

En appui a lariposte a la crise du CO-
VID-19, l'action conjointe a permis
la mise en place d'une ligne télépho-
nique permanente pour |'assistance
aux femmes victimes de violence, en
coordination avec les services de
police et de justice, ainsi qu'une
plateforme numeérique, pour |'assis-
tance juridique et pour le soutien
psychologique des femmes et des
filles en détresse,

Pour enrichir la connaissance sur le
phénomene pendant la crise, deux
etudes d'évaluation des politiques
publiques ont été conduites au
niveau de la région de Daraa Tafila-
let sur les gaps en services de prise
en charge et d'accompagnement
des femmes victimes de violence et
la prise en compte de santé sexuelle
et reproductive et |'égalité de genre
dans le plan de développement de 3
collectivités territoriales.

Dans le cadre de [|'Opération
SALAMA, des dizaines de kits de
protection ont aussi été rendus
disponibles pour les femmes survi-
vantes a la violence ainsi que le per-
sonnel de santé de la région.

Lalla Khadouj a fait partie de ces cen-
taines de femmes victimes de vio-
lence qui, ont pris leur destin en
main pour sortir de la spirale de vio-
lence, aggravée par les restrictions
de déplacements gui ont été édic-
tées pour faire face a la propagation
du virus.

Lappui qu'elle a cherché lui a
permis d'affronter avec courage sa
souffrance et sa peur de se retrou-
ver dans la rue. Lalla Khadouj se fait
aujourd’hui aider pour reprendre sa
confiance en elle et se prendre en
charge. Pour Lalla Khadouj, sa

petite fille représente son espoir
pour un avenir meilleur.




Samira El Bannani
Directrice éxecutive o ATMOAS

=

Malika Kadda (4045

DES FEMMES QUI MENENT LE COMBAT POUR LES PLUS VULNERABLES

Scolarisation des jeunes filles, lutte
contre le mariage d'enfants, mobili-
sation contre les violences faites aux
fernmes et bien d'autres actions
pour les droits des femmes ont tou-
jours été au centre du travail de I'As-
sociation troisieme millénaire pour
le developpement de l'action asso-
ciative au Sud-Est (ATMDAS).

Depuis sa création en 1999, I'AT-
MDAS milite pour la justice et pour
un avenir meilleur. Animée par la
conviction qu'il faut donner la
chance & ceux gui ne I'ont pas,

Samira El Bannani  poursuit
aujourd’hui ce combat avec les mili-
tantes et militants de |'association.
“Le combat pour les droits des
laissés pour compte, le combat de
tous ses enfants malmenés, le
combat de toutes ces femmes souf-
frant en silence”, souligne-t-elle.

L'association s’est ouverte sur les
femmes pour appuyer leur accés a
I'information, renforcer leurs capaci-
tés et les aider a gagner leurs vies,
mais surtout et avant tout, pour libé-
rer la parole. Samira se souvient de

la naissance en du premier centre
d'écoute des femmes victimes de
violences en 2002 et met |'accent
sur une collaboration de longue
date entre I'association et UNFPA 3
travers le réseau Anaruz qui a contri-
bué a des progres marquants pour
les droits des femmes aussi bien au
niveau local que national.
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ASSOCIATION INITIATIVES POUR LA PROTECTION DES DROITS DES FEMMES (IPDF)

« Deées que j'ai mis les pieds au
Centre, je me suis senti en sécurité.
J'ai rencontré plusieurs femmes
victimes de viclence et j'al décou-
vert que je ne suis pas la seule 3
vivre le calvaire. » Nous raconte Dris-
sia qui a vécu plus de la moitie de sa
vie sous |'emprise de |la violence et
de la peur.

Agée aujourd'hui de 55 ans, Drissia
n'est jamais allée 3 |'école. Pour
nourrir ses quatre enfants, elle
comptait sur son marn gui ne voulait
pas assumer cette responsabilité
avec elle. « Il nous laissait sans le sou
et on avait tout le temps faim »
deplore-t-elle. Quand elle réussis-
sait & avoir des revenus, elle devait
en lui donner pour ne pas étre
battue. « Il y avait toujours une
raison pour un coup sur la téte. J'ai
meme une fois essaye de me suici-
der. J'ai eté dégoutée ». Exposés 3
cette violence dans leur quotidien,
les enfants n'avaient pas les résul-
tats attendus al'ecole. « 'echecsco-
laire des enfants me faisait souffrir
surtout ma fille qui révait d'avoir son
bac et qui le ratait a chague foiss.
Drissia se sentait seule et s'enfon-
cait dans la spirale de la violence.

« C'était un vrai cauchemar. Tout le
monde savait que 'al éte battue
mais personne ne voulait intervenirs
ajoute-t-elle.

Et puis, un jour on lui parle du
Centre Batha, qu'elle a2 rejoint la
peur au ventre. Aprés son passage
au niveau de la cellule d’écoute et
des rencontres avec le psychologue
et les conseillers juridiques, Drissia
se libere de ses peurs et entame
une toute nouvelle étape de sa vie.
« Je suis désormais plus forte et
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c'est grace a l'appul du centre »
a-t-elle déclaré.

« 68% des femmes qui viennent au
centre Batha ont un sentiment de
culpabilite. Les wvictimes peuvent
aussi résister a la violence a cause
des enfants.», souligne Amine Baha,
Directeur du Centre Batha.

Pour lul, pour que la femme victime
puise réussir son intégration sociale,
il faut supprimer tous les obstacles
qu'elle peut rencontrer seule
sachant qu'avant d'arriver a cette
etape ultime, il y a un travail sur I'es-
time de soi pour sortir de |a spirale
de la viclence.

UNFPA appuie |'association Initia-
tives pour la Protection des Droits
des Femmes (IPDF) pour renforcer
la prise en charge des survivantes a
la viclence basée sur le genre,
notamment a travers le Centre multi-
fonctionnel « Batha » pour |'autono-
misation des femmes, que |'associa-
tion gere depuis 2009.

Le processus de modeélisation du
Centre Batha de Fés a ainsi eté
accompagné pour répondre aux
normes minimales du paguet des
services essentiels et a |'ameliora-
tion de la qualité des services offerts
aux survivantes a la violence.

Ce processus est aujourdhui
appuye dans le cadre du projet de «
Promotion des Droits 3 la Santé
Sexuelle et Reproductive des
fernmes et des filles et de I'Egalité
des genres au Maroc » mis en ceuvre
avec le soutien de Affaires Mon-
diales du Canada.

Amine Baha
Directeur du Centre Batha

La particularité du modeéle construit-
sur |'experience du Centre Batha
depuis prés de deux décennies
concerne |'approche innovante et
dynamique qui consiste a traiter la
violence basée sur le genre de fagon
holistiqgue et met les femmes
victimes/survivantes a la violence au
centre de lintervention. Chague
année pres de 1000 femmes usa-
geres sont accompagnees pour
construire leurs projets de wvie et
devenir les actrices de leur propre
changement.

Drissia est ainsi devenue une habi-
tuée du centre. Elle revient 3 la
rencontre d'autres survivantes a la
violence pour les rassurer et les
aider a ne plus avoir peur pour sortir
de cette spirale infernale. Elle leur
raconte son histoire et leur explique
comment elle a retrouve la paix et
que ses enfants armvent enfin a
manger a leur faim et 3 dormir paisi-
blement. Elle parle aussi fisrement
de sa fille qui a enfin pu décrocher
son bac et qui aspire désormais a un
meilleur avenir.
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Cet impact sur le terrain, l'association
IPDF le doit a ces femmes militantes
qui l'ont fondée en 1998 ainsi qu'a
toutes les forces vives qui I'ont rejoint
et soutenu a travers son histoire qui a
transforme la vie de dizaines de
milliers de femmes, a travers I'accueil,

I'écoute, l'appui  psychologique,
I'accompagnement juridique, |'appui

18

a I'éducation, la qualification profes-
sionnelle et I'hébergement.

Lappui de UMFPA ne s'est pas
restreint a la capitalisation sur I'expeé-
rience du centre Batha, mais il s'est
aussi axe sur la prévention de la
violence basée sur le genre par des
actions de sensibilisation et de
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plaidoyer pour les droits des
femmes. Le travail conjoint s'est
aussi consacré a promouvoir la
culture de I'égalité et a accompa-
gner les réformes législatives adop-
tées en la matiére.



s Amina, le triomphe sur

la peur

Le mariage d'enfant auquel la petite
Amina a échappé malgré une forte
pression familiale, I'a vite rattrapé
guelgues années plus tard pour
qu'elle se trouve épouse a l'age de
13 ans. « Je me sentais comme un
fardeau dont on voulait se débarras-
ser a tout prix...On m'a offert a lui et
il n'a cessé de me le lancer au visage
» se souvient-elle. Amina qui a cher-
che le soutien dans le Centre Batha
pour se reconstruire a wvécu une
longue histoire de violence. Mariée
tres jeune, elle a aussi eu un enfant et
divorcé au bout de son 15°™ anniver-
saire. Fuyant la pauvreté dans un
autre mariage n'a fait qu'empirer sa
situation. Elle a subi la violence conju-
gale pendant deux décennies avant
d'avoir enfin le courage de s'en sortir.
« J'avais peur parce gu'il me suivait
jusqu'au centre. Mais les respon-
sables me rassuraient. On m'a écouté
et j'ai pu voir un psychologue et une
avocate. On m'a conseillé et surtout
on m'a redonné confiance en maoi ».
Amina sait que la bataille n'est pas
encore terminée mais elle est plus
déterminée qgue jamais a prendre son
avenir en main.

mm Dounig, le regain de
confiance

« Il &tait jaloux, violent et me battait
tout le temps » nous confie Dounia
en parlant de son conjoint qu'elle
venait de quitter. Pourtant, il y a2 8
ans, Dounia était une jeune pleine
d’espérances. « Je suis tombe amou-
reuse de lui dés le premier regard. |l
était grand et sportif et je pensais
quil allait me protéger. »
affirme-t-elle avec regret.

Pendant toutes les années de son
mariage, Dounia a été confrontée a
la violence de son conjoint. Elle a
aussi beaucoup souffert parce qu'il
refusait de travailler. La naissance de
deux filles n'avait rien changé a
cette situation. Et, puis un jour, en
pleine crise du COVID-19, Dounia
se trouve dans la rue avec les filles
aprés une violente dispute. C'est
ainsi qu'elle a cherché l'appui au
centre Batha. Hébergée au Centre
avec ses filles, Dounia tente de se
reconstruire. Vivre dans le regret
n‘est plus une option. Avec I'appui
psychologique et social, elle pourra
reprendre sa vie en main et envisa-
ger son avenir avec plus de
confiance.

mm Drissia, le changement

transformationnel

Comme plusieurs usageres du
Centre Batha, Drissia s'est transfor-
mee en militante engagée pour les
droits des femmes. Elle s'active avec
d'autres femmes dans le groupe
baptisé « Wellina monadilates »
[Mous sommes devenues mili-
tantes], pour dénoncer la violence,
briser le silence et accompagner les
nouvelles venues dans leur quéte
d'autonomisation.

« On dit aux femmes battues
qu'elles ont des droits et qu’elles ne
doivent pas céder a la viclence et a
la peur. Comme les femmes ont
généralement peur d'aller au tribu-
nal et de rencontrer et croiser le
regard de |'agresseur, on crée une
chaine de femmes qui l'accom-
pagne dans cette démarche et la
protége de toute intimidation et ca
marche ». Elle souligne que soute-
nir ces femmes est un devoir, « Cha-
cune a son histoire, mais on est
toutes passées par la méme prison,
la méme spirale de la viclence et
souffrance avant de reprendre la
liberté ou y laisser sa vie ».
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DIRECTION REGIONALE DE LA SANTE FES-MEKNES

EXERCER LE DROIT AU CHOIX

« Je me suis retrouvée avec 4
enfants avec une différence de 2
a 3 ans et une grande fatigue. »
nous raconte Fatiha. Tout
comme pour la moitié des
femmes au Maroc, Fatiha utili-
sait la pilule. " La pilule était
pour moi le moyen de
contraception le plus adéquat
aprés mon mariage et cest
pareil pour toutes les femmes
de la famille ", explique Fatiha.
Si cette derniére déplore ne pas
avoir reussi a espacer ses gros-
sesses, elle évoque aussi
d'autres difficultés qu'elle a
subies pendant de longues
années. « J'ai utlisé la pilule
comme moyen de contracep-
tion dés le début de mon ma-
riage mais je ne supporte pas
ses désagréments », raconte
Fatiha.

Il y a deux ans, Fatiha qui s'est
trouvée devant un choix élargi, a
opté pour une nouvelle mé-
thode : I'implant contraceptif. «
J'ai opté finalement pour I'im-
plant aprés avoir parlé a mon mé-
decin au centre de santé et
quelle m'a expliqué en détail
son efficacité et aussi celle des
autres moyens de contracep-
tion.» a-t-elle ajouté. « Je me
suis  fait  poser |'implant
contraceptif depuis décembre
2019 et il me convient parfaite-
ment. J'effectue par ailleurs des
controles réguliers au centre de
sante », precise Fatiha.
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Comme Fatiha, I'implant est la
solution miracle pour Nora.
Cette maman de quatre enfants
a essayé difféerents moyens
contraceptifs avant d'opter
pour |'implant. « L'implant m'a
aidé a reprendre ma vie en
main. Je me suis marie a 17 ans
et J'ai enchainé les grossesses.
Avec I'implant je suis tranquille
depuis deux années. Au debut
j‘avais peur de changer mais
mon médecin m'a aidée a
prendre la décision », explique
Nora. Sa sceur Hanane confirme
aussi les bienfaits de I'implant.
Pour cette maman de 3 enfants,
cette méthode de contracep-
tion de longue durée lui a
permis de reprendre son métier
de broderie. « Ca me permet
une certaine indépendance
financiere », a-t-elle confiee.

Grace au projet de « Promotion
des Droits & la Santé Sexuelle et
Reproductive des femmes et
des filles et de |'Egalité des
genres au Maroc » mis en
ceuvre avec le soutien de
Affaires Mondiales du Canada,
la collaboration du Ministére de
la Santé avec UNFPA pour élar-
agir la gamme des méthodes
contraceptives de longue durée
a ete renforcee. En 2020, l'ac-
cés de 1000 femmes a été
assuré aux implants contracep-
tifs au niveau des établisse-
ments de soins de santé
primaires.

Dr Chafika Ghazoui, méedecin
spécialiste en Médecine géné-
rale et responsable de commu-
nication a la Direction régionale
de la santé Fés-Meknés
explique que |'accés a cette mé-
thode commence a gagner du
terrain avec un niveau éﬁevé de
satisfaction de la part des utilisa-
trices. Elle précise qu'en plus
de la mise a disposition des pre-
miers implants contrace th{:; le
partenariat avec UNFPA a
permis aussi la formation des
médecins en la matiére.

Médecin praticienne depuis
vingt ans au Centre de Santé
d'Ain chkef, Dr Nadia Elmokri a
été formee & la pose de I'im-
plant contraceptif. Outre les
données cliniques portant sur
la présentation de ['implant
contraceptif, la formation a mis
I'accent entre autres sur son
fonctionnement, son efficacité
contraceptive, ses avantages et
ses effets secondaires ainsi que
ses contre-indications. « Il y
avait aussi une partie trés impor-
tante de la formation dédiée au
counseling qui consiste a infor-
mer, communiguer, orienter et
aider la femme & prendre la
décision qui lui convient »,
a-t-elle expliqué.



Dr. Chafika Ghazoui
Medecin & Responsable de communication




Houda est soulagee. Elle a finale-
ment eu accés a un moyen
contraceptift qui lul convient mieux.
Ayant une fille de 3 ans, Houda pre-
fere éviter de tomber enceinte.
Devant un choix limité, elle se
croyait condamnee a utliser la
pilule, la seule option qui lui etait
accessible jusque-la, mais qui ne lui
convenait plus. Au Centre de
I'"OPALS gque Houda wisite pour
écoute et soutien, elle découvre
enfin une nouvelle méthode - I'injec-
tion sous cutanee auto-administree.
« Quand on m'a parlé de ce nou-
veau moyen de contraception injec-
table que je peux faire moi-méme
une fois tous les trois mois, ['al vite
accepte. En plus c'est facile & injec-
ter comme l'insuline », souligne
Houda.

Pour elle, ce moyen est une reelle
delivrance. « Avec la pilule j'avais
toujours peur de l'cublier ou de
prendre un médicament qui peut
limiter ses effets. Aujourd’hui, je me
sens plus protégée contre une gros-
sesse gue Je ne veux pas ». Plus
confiante, Houda est aujourd’hui
determinée. Elle compte chercher
dutravail et offrir la meilleure éduca-
tion pour sa fille.

Tout comme pour Houda, les
contraceptifs injectables auto-admi-
nistrés ont &té mis a la disposition a
plus d'une centaine de femmes en
age de procréer, pour une premiére
phase, leur permettant ainsi d’'acce-
der en toute autonomie et sans
discrimination aucune au droit au
choix.
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ORGANISATION PAN AFRICAINE DE LUTTE CONTRE LE SIDA (OPALS)

OUTILLER LES FEMMES POUR GAGNER EN AUTONOMIE

Cette action contribue aux efforts
consentis au Maroc pour reduire le
gap des 11,3% des besoins non-sa-
tisfait en planification familiale. Il
vise egalement parla a élargir la
gamme des methodes contracep-
tives au-dela de la pilule, majoritaire-
ment utilisée par 48,4% des femmes
au Maroc et a répondre aux besoins
des 12,8% qui ont toujours recours
aux methodes contraceptives tradi-
tionnelles.

Cette avancée a été realisee grace
aux efforts conjoints de UNFPA et
OPALS pour avancer la mise en
ceuvre des recommandations mon-
diales de 'OMS et d'autres orga-
nismes internationaux, y compris les
lignes directrices du Self Care, pour
lequel le Maroc est un pays pilote.

Le Self Care est une approche qui a
|'avantage d'assurer |'acces continu
a la planification familiale, méme en
situation de crise. Elle permet egale-
ment de garantir aux femmes une
grossesse et un accouchement sans
risque, notamment a travers la digi-
talisation du systeme de sante. Le
self care permet ainsi d'alleger le
systeme de santé et d'optimiser la
contribution des professionnels de
sante. Cette approche a aussi le
potentiel d'autonomiser les jeunes
en matiere d'information et de prise
en charge de leur propre sante, y
compris la santé sexuelle et repro-
ductive.

Ce travail conjoint agit aussi avec les
réseaux des jeunes et les medias pour
un meilleur accés a |'information et |la
sensibilisation sur les concepts lies 3
la sante sexuelle et reproductive et
|'egalite de genre.

Il fait appel a des initiatives inno-
vantes pour une mobilisation plus
accrue de la jeunesse, en particulier
sur la sphere digitale. Le concept «
Health-Ados » centre sur les compe-
tences psychosociales des adoles-
cents et des jeunes a notamment
ete lance au sein des Espaces Sante
Jeunes.

Cette collaboration est appuyee
dans le cadre du projet de « Promo-
tion des Droits 3 la Santé Sexuslle et
Reproductive des femmes et des
filles et de I'Egalité des genres au
Maroc » mis en ceuvre avec le sou-
tien du Ministére des Affaires Mon-
diales du Canada.

Des femmes pour percer de nou-
veaux horizons

Dr. Nadia Bezad se veut étre la voix
des personnes vulnérables. Pour
elle, le Self-Care a le potentiel de
sauver des vies. Nadia évoque aussi
'importance de |'autonomie « le
concept permet a chacun de s'occu-
per de sa sante. » ajoute-telle.
L'"OPALS fait aujourd'hui du self care
son cheval de bataille, en particulier
pour enrichir 'offre des services de
sante sexuelle et reproductive, sur
laguelle I'association s'est ouverte
pour enrichir le combat mene depuis
sa création en 1994 L'OPALS eté
d'abord orientée sur la sensibilisation
sur le VIH/SIDA, en ouvrant |'acceés
aux services aux personnes qui sont
les plus susceptibles d'étre laissees
pour compte. 'OMNG a ensurte élargi
son action pour couvrir les services
lies 3 la santé sexuelle et reproductive
ainsi que pour sensibiliser les popula-
tions, en particulier les adaolescents et
des jeunes.

Dr Nadia Bezad
Présidente de [OPALS
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ASSOCIATION MAROCAINE DES SAGES FEMMES (AMSF)

SAUVER LES VIES DES FEMMES ET DES NOUVEAU-NES
A TOUTES EPREUVES

Amina Al Ammari
Sage-femme




Généralement majoritaires au sein du
personnel socignant, beaucoup de
fernmes travailleuses de la santé&, sont
en premiere ligne pour contribuer 3
la lutte contre la propagation du coro-
navirus depuis son apparition il y a
prés de deux ans.

Rachida Mahjoubi, Sage-femme en
Chef de la maternité de |'Hépital
Mohamed V de Tanger fait partie de
ces fermmes toujours a pied d'ceuvre
dans les établissements de santé 3
I'epreuve de la Covid-19. « Les pre-
miers jours de |a propagation du virus
ont &té trés penibles pour moi et mes
collegues et marqués par un grand
stress, inquietude et anxiété. Mais on
devrait se mobiliser pour la santé des
femmes gui continuent de tomber
enceintes et d'accoucher », souligne
cette responsable d'un pool de
sage-femmes, infirmier (e)s et d'infir-
mer{e}s pédiatriques. Il fallait conti-
nuer a assurer la sécurité des meres
et des nouveau-nés tout en gérant
I'epidemie. La charge du travail
devient par aillleurs excessive et épui-
sante emotionnellement. « On ne
compte plus les longues heures de
travail effectuees jour et nuit. C'étart
deja difficile avant mais dans le cadre
de la situation d'urgence a cause du
Covid-19, nous étions épuisées et
auss! inquietes », raconte Rachida.

Elle précise qu'il &tait important dans
ce contexte d'essayer de s'adapter
tout en restant en bonne sante. Pour
elle, le Dispositif Minimum d'Urgence
(DMU) en sante reproductive dans les
situations de crise lui a ete d'une
grande utilite.

« Je me suis vite rendu compte a quol
peut servir le Dispositif Minimum
d'Urgence (DMU) en sante reproduc-
tive dans les situations de crise. Ce
dispositif nous a énormément aide
avec mes collegues 3 mieux gerer le
stress des premiers jours de |'épide-
mie et a prionser les taches pour
assurer |'accompagnement des
femmes en détresse », ajoute t-elle.

Le Dispositift Minimum d'Urgence
(DMU) en santé reproductive dans les
situations de crise communément
dénommeé au niveau international
MISP/RH : Minimum Initial Service
Package for Reproductive Health in
Emergencies, est en fait un ensemble
coordonné d'activites multisecto-
rielles pricritaires d'urgence congues
dans le but de prévenir la surmortali-
t&, la surmorbidité maternelles et
néonatales et la violence sexuelle et
de réduire la transmission du VIH
chez la population durant une situa-
tion de crise. MISP a montré son
importance lors du déclenchement
de l'épidémie et a permis aux
sages-femmes ayant participé a cette
formation comme Rachida de ne pas
|acher prise.

« Cette formation nous a permis,
dans cette situation d'urgence, de
repondre  convenablement  aux
besocins en santé des personnes
vulnérables notamment les femmes
enceintes qui vivaient une grande
peur du virus.» confie Rachida.

Amina Al Ammari, sage-femme a
la maternité de Tanger confirme
de son coté que le dispositif MISP
lui a permis de travailler aisément
dans le service Covid

« J'al éte |a premiére bénévole chez
les sages-fernmes pour etre aux che-
vets des malades positifs au
Covid-19. Je n'ai pas trop refléchi.
Pour moi c’est un devoir d'assurer un
meilleur accés aux services obstétri-
caux d'urgence, la planification fami-
liale et les soins pour les femmes
infectées positives au Covid-19 ».

« Dans le contexte du Covid, ce
dispositif nous a incontestablement
aide a résister a la pression, a gérer le
stress et la communication avec les
fernmes touchées. Les kits mis 3 3 la
disposition du personnel soignant et
des femmes, nous ont aussi permis
de travailler dans les meilleures condi-
tions. Nous sommes reconnaissantes
pour cet appul combien précieux que

nous avons eu a temps », a-telle

ajoute.

UNFPA accompagne les associations
de sages-femmes pour renforcer et
valoriser les compétences de ces pro-
fessionnelles de premiére ligne, pour
un service de santé reproductive
repondant aux normes de qualite et
garantissant le plein respect des
droits. Ce travall conmjoint s'inscrit
dans le cadre du projet de « Promo-
tion des Droits a |la Santé Sexuelle et
Reproductive des femmmes et des
filles et de I'Egalité des genres au
Maroc » mis en ceuvre avec le soutien
du Ministére des Affaires Mondiales
du Canada.

Cette collaboration est axée sur le
plaidoyer pour la création de |'ordre
national des sages-femmes et |'adop-
tion des arrétés legislatifs regissant la
profession, la promotion de la profes-
sion sage-femme a travers une feuille
de route claire des prestations et des
attributions et la mobilisation des par-
tenaires pour plus d'investissements
dans la profession de sage-femme.

En réponse au declenchement de |a
crise du COVID-19, L'Opération
SALAMA lancée par UNFPA a renfor-
ce les capacités de 700 profession-
nels de santé, y compris des
sages-femmes, pour assurer la conti-
nuité des services et soins de sante
maternelle et néonatale. Une dizaine
de milliers de kits de protection ont
aussi eté mis a la disposition des
populations les plus a risque, y com-
pris le personnel de sante de pre-
migre ligne.

25



DES FEMMES POUR DEFIER LA PANDEMIE

' Faiza Benbaha
' Sage-femme en chef
' CHU-Marrakech
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La pandemie a pris de court le monde
entier et a mis a rude épreuve
systemes et personnels de sante qui
etait en premiere ligne. Faiza Ben-
baha Sage-femme en chef au CHU de
Marrakech garde un souvenir amer
lorsque le coronavirus est arrive
jusqu'aux salles d'accouchement.

« On pensait que c'est passager mais
quand les services de prise en charge
du Cowid-19 commencaient a
prendre plus de place au sein des
etablissements de sante jusqu'aux
salles d'accouchement et que les
urgences se remplissaient, on s'est
rendu compte que la pandémie est
bel et bien installée », explique Faiza
gui se souvient des premieres
fermmes enceintes atteintes de
Covid-19, des examens gynecolo-
giques, des accouchements, leurs pra-
paratifs dans un état second. « Nous
etions mobilises parfois pendant des
heures pour s'occuper des patientes
enceintes surtout les cas urgents souf-
frant de fievre et difficultes raspira-
toires & cause de la maladie »,
raconte Faiza. Le mode de |'exercice
a change avec de nouvelles réparti-
tions du travail, 'adaptation des plan-
nings aux besoins des unités de
santé, et lisolement des services
dédies au Cowvid.

« Les premiers jours, le DMU en sante
reproductive dans les situations de
crise m'a beaucoup aide a m'organiser
avec mon equipe de 40 sages-femmes,
a prioriser les actions urgentes et a
gerer mon stress, celui de mon equipe
et des patientes. Les premiers Kits de
protection ont aussi beaucoup rassure
le personnel soignant.

Avec son expenence depuis 2004 en
tant que sage-femme praticienne et
manager, cette cheville cuvriere de la
maternité ne compte pas baisser les
bras. Elle est 3 I'affit des informations
et des formations pour améliorer le
destin des femmes.
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MINISTERE DE LA SANTE

Salwa Khalil 8
Infirmiére chargée dem

PASSER AU DIGITAL POUR MAINTENIR LACCES
AUX SERVICES EN SITUATION DE CRISE

"Au debut on croyait que c'était pas-
sager mais au fil des jours on enten-
dait que les hopitaux et les centres de
sante se remplissaient de personnes
atteintes par le virus alors J'al arrété
de frequenter le centre de santé pour
avoir les pilules contraceptives",
raconte Assia, mere de 2 enfants.

L'annonce du premier cas confirme
de contamination au COVID-19 detec-
té au Maroc le 2 mars 2020 et le
declenchement de ['epidemie ont
impacté le systétme de santé et
surtout 'accés aux services de sante
dont ceux relatifs 3 |la Sante Sexuelle
et Reproductive offerts aux popula-
tions les plus vulnerables.

Plusieurs femmes comme Assia, ont
di subir ces perturbations. " Il y avait
les restrictions de déeplacements mais
aussi la peur du virus", explique
Hanane. Pour assurer la continuité
des services de santé a ces jeunes
fernmes, il fallait innover.

Contactée par |'infirmiere en charge
de la planification familiale du centre
de santé de son quartier, Hanane
apprend qu'une nouvelle application
mobile est disponible pour lui per-
mettre d'accéder aux soins et au suivi
de sa santé reproductive. Aprés
I'avoir installee sur son télephone,
Hanane se rend compte combien |'ap-
plication est pratique." L'application
est facile a installer et & utiliser. Elle
m'a permis de reprendre mes consul-
tations et d'eviter les longues
attentes et les foules dans les centres
de sante surtout en ces temps de

pandemie"”, a-t-elle gjoute. Du méme
avis, Assia est soulages. "Au-
jourd'hui, Je ne wviens au centre
qu'une fois mon rendez-vous confir-
me wvia |'application. Cela nous
rassure aussi d'&tre en contact perma-
nent avec le personnel de la sante »,
souligne-t-elle.

En parfaite adaptation a la situation
de crise sanitaire, le projet de « Pro-
motion des Droits a |a Santé Sexuelle
et Reproductive des femmes et des
filles et de I'Egalité des genres au
Maroc » a contribué a la digitalisation
des services de santé sexuelle et
reproductive au niveau de 10 centres
de sante de la region de Tanger-Te-
touan-Al Hoceima, dont 5 centres
ruraux.

Cette action est conduite par le Minis-
tére de la Santé en étroite collabora-
tion avec UNFPA et avec le soutien
du Ministere des Affaires Mondizles
du Canada.

L'application mobile inscrite dans ce
cadre est venue repondre a |'cbjectf
d'assurer la continuiteé des services
essentiels de soins de santé primaires
pour les populations wulnérables
durant la pandémie_Elle permet d'assu-
rer le suivi et reception des prestations
necessaires : consultations, approvision-
nement en produits contraceptifs, refe-
rences, rendez-vous, etc.

Destinee aux usageres des centres de
sante publique, |'application mobile
télechargeable sur  smartphone
permet de réserver un rendez-vous

pour la consultation et de recevoir la
confirmation par SM5. Le jour J, |'usa-
gere est accueillie au centre medical
et prise en charge sans attendre.
"Cette expérience pilote a Tanger

concerne entre autres la santé
sexuelle et reproductive de femmes
vulnérables qui viennent au centre
pour avoir des moyens contraceptifs.
#». Pour les urgences, les femmes
peuvent aussi envoyer des messages
vocaux pour une prise en charge
adapte. Salwa, infirmiére chargée de
la cellule Planification Familiale
indique que |'application mobile a
soulage le systéeme de sante surchar-
ge et les services perturbés a cause
de COVID-19. Cette application a
aussi permis de respecter davantage
la distanciation sociale dans le
contexte de la pandemie.

Dans le cadre de sa mise en place, au
moins 200 professionnels de sante et
50 agents de développement commu-
nautaires ont &té formées au niveau
des régions pilotes Rabat-Salé-Keni-
tra et Tanger-Tetouan-Al Hoceima. «
Cette application opéere un réel chan-
gement dans la gestion des services
de santé et consolide désormais le
service sante citoyen », reconnait M.
Boutmine Kobaa, administrateur a la
Direction régionale de la sante a
Tanger.
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MINISTERE DE LEDUCATION NATIONALE

ECLAIRER LES DECISIONS DES ADOLESCENTS ET DES JEUNES

Pour Btihaj El Hamdouni, inspectrice
relevant du Ministéere de I'Education
Mationale, la sensibilisation a la santé
reproductive est évidente et indiscu-
table et l'introduire dans le pro-
gramme de la derniére année du cycle
primaire est un choix pédagogique et
didactique pour renforcer 'éveil de
I'enfant en passage a |'adolescence.

En 2020, ce pas d'une importance
cruciale est venu appuyer la santé et
le bien-etre de la jeunesse marocaine
et investir davantage dans leurs
connaissances par |'éducation en
matiere en matiére de santé sexuelle
et reproductive.

Ce choix n'est pas fortuit pour Fouad
Chafigi, expert en sciences de I'educa-
tion et Directeur des Curricula. "Cette
demarche répond & une demande
sociale voir sociétale. Des enfants de
11 3 13 ans, en fin du cycle primaire,
sont geénéralement en phase de
pré-puberté ou en puberté avec des
transformations au niveau de leur
corps. Mais jusqu'a une date récente,
les programmes scolaires n'abor-
daient ces questions qu'a partir de la
2*~= année du college. De fait, ils
n'ont pas suffisamment de connais-
sances sur le passage de |'enfance a
I'adolescence", explique-t-il.

En effet, la jeunesse marocaine fait
face a plusieurs cbstacles qui la
privent d'un passage sain de |'adoles-
cence a I'age adulte.

Selon les demiéres donnees dispo-
nibles, les jeunes ont des rapports
sexuels de plus en plus précoces, ces
rapports peuvent aussi &tre




non-protégeés avec un risque accru
d'infections sexuellement transmis-
sibles, de grossesses précoces et avor-
tements & rnsque. Ces tendances
peuvent avoir des conséguences
graves, si I'on considere |'acces limite
des jeunes a |'education, |'information
et les services en matiere de sante
sexuelle et reproductive.

Ces tendances peuvent &tre inversées
avec un accés universel 3 une éduca-
tion compléte a la sexualité permet-
tant aux jeunes d'acquenr suffisam-
ment d'autonomie pour préserver
leur sante, leur bien-atre et leur digni-
té. Basée sur les droits humains et
axee sur I'egalité des genres, 'educa-
tion compléte 3 la sexualite vise a
apporter aux enfants et aux jeunes, en
fonction de |'evolution de leurs capaci-
tés, les connaissances, compétences,
attitudes et valeurs qui leur permet-
tront d'avoir une wvision positive de
leur sexualité.

Les investissements en matiere de
I'education compléte 3 la sexualite
ont également des avantages econo-
miques et permettent de hisser la
Jeunesse au rang de catalyseur pour la
croissance économigue et le develop-
pement social du pays.

Le Ministere de |'Education a ainsi
scelle un partenariat avec UNFPA au
Maroc pour l'integration des compo-
santes de la santé reproductive
dansles curricula scolaires de la 6*™
année du primaire.

Cette collaboration est appuyé dans
le cadre du projet de « Promotion des
Droits a la Sante Sexuelle et Reproduc-
tive des femmes et des filles et de

I'Egalité des genres au Maroc » mis en
ceuvre avec le soutien de Affaires Mon-
diales du Canada. Il s'agit d'un apport
d'expertise base sur les enseigne-
ments tires des pratiques réussies au
niveau international en privilegiant
une approche participative avec I'en-
semble des acteurs, y compris les
concepteurs des programmes, les
redacteurs de manuels scolaires, les
inspecteurs, les chefs d'établisse-
ments et les enseignants, qui ont tous
rejoint la direction des curricula dans
cette perspective. A la suite d'un pro-
cessus de réflexion, une feuille de
route a &té elaborée et pres de 300
cadres pedagogiques ont &té formes

Fouad Chafigi
Directeur des Curricula

sur |'integration de |'éducation 3 la
sante sexuelle et reproductive dans le
curriculum scolaire. Cette démarche
participative conjuguée a une réflexion
et des discussions profondes avec les
differents acteurs st experts, a permis
d'adapter les contenus aux specificités
culturelles et des différentes attentes
exprimées. Partant du potentiel de ce
projet qui touche 700.000 eléves, pres
de 1000 inspecteurs du primaire et
135.000 enseignants, M.Chahigi sou-
ligne le besoin d'inscrire |'éducation a
la sante sexuelle et reproductive dans
une continuté d'apprentissages adap-
tés allant du préscolaire jusqu'a I'ensei-
gnement secondaire.
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RABITA MOHAMMADIA DES OULEMAS DU MAROC

ENGAGER LES JEUNES DANS L'EDUCATION DE LEURS PAIRS

conire

« Notre mission, outre |'encadre-
ment, est aussi de produire du conte-
nu scientifique exact et le partager
sur les differents supports numeé-
riques pour sensibiliser, informer et
aussi pour lutter contre les fausses
informations. » déclare Sara, educa-
trice par les pairs. « J'al découvert
I'education par les pairs au lycee
lors d'une formation dans le cadre
d'un projet des jeunes pour les
jeunes en 2005.», explique Sara.

Au sein de la Rabita Mohammadia
des Oulama, |'approche de 'éduca-
tion par les pairs qui s'adresse aux
Jeunes, met |"accent sur diverses the-
matiques dont |a violence basée sur
le genre. S'appuyant sur les resultats
d'une etude analytique sur les
concepts de non-violence dans le
Coran et la Sunna, des capsules
vidéos de sensibilisation ont été pro-
duite sur la violence et le mariage
d'enfants. Il y a eu aussi la produc-
tion de représentations caricaturales
sur les inegalités hormmes/femmes,
le harcélement sexuel, la violence
digitale, la viclence conjugale, le
mariage d'enfants, etc. Ces produc-
tions ont servi comme supports de
plaidoyer, de sensibilisation et de
communication de proximité dans
des ecoles, des maisons de jeunes,
des forums et sur les réseaux
soCiaux.

A travers ce parcours riche que Sara
a pu suivre, ce qui |'a le plus mar-
quée reste la caravane #lJiiilna qui a
sillonne difféerentes regions du
Maroc avec a bord une dizaine
d'educateurs par les pairs avec pour
objectif de bannir la viclence et
encourager le dialogue. « L'expe-
rience de |la Caravane a été trés mar-
quante. Avec les capsules de sensibi-
lisation, les représentations caricatu-
rales et les pieces de théatre interac-
tif, nous sommes allés 3 |la rencontre
des personnes vivant dans plusieurs
villages et villes du Royaume ». Sara
reste aussi marquee par la rencontre
de personnes inspirantes par leur
courage et résilience. « On a abordé
des sujets sensibles tels que la
violence, |'éducation sexuelle et le
mariage d'enfants. Lles debats
etaient simples mais profonds » se
rappelle-t-elle. Sara espére pouvoir
reprendre la caravane actuellement
suspendus 3 cause de la pandemie
du COVID-19.

Ces actions conduites en partena-
riat avec UNFPA sont opérées dans
le cadre du projet de « Promotion
des Droits a la Santé Sexuelle et
Reproductive des femmes et des
filles et de I'Egalité des genres au
Maroc » mis en ceuvre avec le sou-
tien de Affaires Mondiales du
Canada.



Oumaima, aujourd’hui journaliste et
chroniqueuse, a aussi été marquee
par la caravane et sa participation au
projet de I'education par les pairs. «
Je wviens d'une région conservatrice
du Maroc qui comptait beaucoup de
filles qui n'arrivaient pas & poursuivre
leurs etudes. Moi j'ai eu la chance
d'avoir I'appui de ma famille qui m'a
encouragée. » Oumaima a aussi parti-
cipé a une serie de formations sur
I'education par les pairs, suivie par
des ateliers avec les jeunes et les
parents, des expositions et des
pieces du theatre interactif organisés
dans le cadre de la caravane #liiilna
inscrite dans le programme de coopé-
ration entre la Rabita Mohammadia
et UNFPA.

« J'al eu egalement |'occasion de par-
ticiper a la conception de capsules
vidéos et & un court metrage. A cela
s'ajoute la richesse des debats et des
interactions». Omaima se rappelle
de la richesse des discussions sur les

problematiques a laquelle les
femmes et les filles sont confrontées
sur le terrain pour changer les percep-
tions sur certaines pratiques cou-
rantes qui vont dans le sens de
marier les filles trés jeunes, les pous-
ser a quitter |'ecole, restreindre leur
potentiel et les limiter 3 leur rdle
reproductif et limiter leur acces aux
ressources. «On a expligue |'impor-
tance de laisser les filles suivre leurs
études au lieu de les marier jeunes et
hypothéquer leur avenir. On a aussi
parlé des solutions comme Dar taliba
qui peut les héberger en toute sécuri-
tén.

Oumaima est convaincue que I'éduca-
tion par les pairs est une approche
qui donne incontestablement ses
fruits. « Les differentes expeériences
vécues ont impacté ma vie et me
guident dans les choix des thema-
tiques a aborder et les probléema-
tiques a exposer », a-t-elle expliqué.
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DELEGATION GENERALE A L' ADMINISTRATION PENITENTIAIRE ET A LA REINSERTION (DGAPR)

INNOVER POUR LES POPULATIONS LES PLUS A RISQUE

Loin des cliches, Meryem Gounssa,
Commandant principal et cadre de |a
division de la qualification et de |'ac-
tion educative et sociale pour les déte-
nus relevant de la Direction Génerale
a I'Administration penitentiaire et a la
reinsertion (DGAPR) a rencontre
plusieurs jeunes déetenus aspirant a un
avenir meilleur. « Au fil des ans, mon
regard a changé », souligne Meryem.

Pour cette psychologue de formation,
il est question d'informer, de sensibili-
ser et d'outiller ces jeunes, en situa-
tion de vulnérabilite, pour renforcer

32

leur protection contre les risques qui
mettent en danger leur sante et
bien-etre, notamment en matiére de
sante sexuelle et reproductive.

Plusieurs programmes de sensibilisa-

tion et des services de santé sont nés
de la collaboration entre la DGAPR et

UNFPA, Fonds des Nations pour la
Population_ lls ont parmis le renforce-
ment des compétences des
ressources humaines du département
social, des centres de détentions ains:
que le lancement des activites
ludigues et culturelles permettant aux

programmes les plus innovants.

Meryem expliqgue que le jeu leur
permet de deployer leur imagination,
et les incite a se découvnir et a s'expri-
mer autrement. C'est une maniére
aussi de tisser une nouvelle relation
entre animateurs et mineurs, permet-
tant a ces derniers de retrouver leur
estime de soi.



Baptisé « Inkaad Al Jadaa » ou
sauver la grand-meére, un jeu de
société est dedie a cet objet.

« Le jeu en dialecte marocain est
adapté pour les detenus mineurs
ayant souvent un faible niveau d'ins-
truction.», expligue Meryem. Les
defis du jeu permettent de renforcer
les connaissances dans plusieurs
domaines de la vie, y compris la
sante et le bien-étre.

D'autres initiatives créatives ont
permis d'encourager |'expression
chez ses jeunes a travers des produc-
tions musicales et la peinture. Cette
expérience a inspiré les intervenants
sur le proet a inscrire cette
approche au coeur de |'intervention
aupres des populations les plus a
risque.




Extrait d'un livret de productions artistiques de jeunes détenus mineurs réalisé dans le cadre
des ateliers éducatifs organisés au sein des centres de détentions de juillet a septembre 2020
sur les thémes de la santé, du bien- étre, I'égalité des sexes et |a lutte contre la violence basée
sur le genre.
Ces activités sont le fruit de la collaboration de la DGAPR et I'UNFPA avec |'appui du
Ministére des Affaires Mondiales du Canada.
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