ANNEXE | : Liste de contréle SSRA du
Centre de Soins

Il s'agit d’un outil référencé dans le Outils d'amélioration de la qualité des installations du chapitre 6 : Services
SSRA & Interventions. La liste de contréle SSRA du centre de soins aide le personnel humanitaire a contrdler
les caractéristiques de leur établissement, les reégles et les actions tout en répondant aux besoins SSR

des adolescent.e.s.

Caractéristiques des établissements de santé

Les suggestions incluaient
Oui Non | suggestions d'amélioration
et / ou commentaires

L. L'établissement est-il accessible et situé a proximité
a pied d’un lieu ou les adolescent.e.s - de tous sexes
- se rassemblent (centre jeunesse, espace adapté aux
adolescent.e.s, école,

marché, etc.) ?

Remarque : Définissez I'accessibilité et la proximité
avec votre équipe locale avant d’utiliser la liste de
contréle et convenez de leur définition en fonction du
contexte. Par exemple, tenez compte de I'insécurité ou
des problémes d’infrastructure pouvant rendre I'accés
difficile.

2. L'établissement est-il ouvert a des heures qui
conviennent aux adolescent.e.s de tous genres (en
particulier le soir ou le weekend) ?

Remarque : dans le cas ot seulement des hommes ou
seulement des femmes se rassemblent, cochez « non

»,

Veuillez vérifier les heures d’école pour les adoles-
cent.e.s et les heures de soins.

3. Existe-t-il des horaires de soins ou des espaces spé-
cifiques réservés aux adolescent.e.s et les patients
peuvent-ils se présenter sans rendez-vous ?

Remarque : Dans le cas ou seuls les hommes
ou seuls les femmes peuvent y accéder, cochez « non »

4. La clinique organise-t-elle des camps médicaux
mobiles et / ou des activités communautaires pour les
services de SSR pour les adolescent.e.s ?

Remarque : Si oui, décrivez I'ensemble spécifique
d’activités, leur fréquence, et si elles sont fournies
gratuitement ou non
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Les services de SSR sont-ils offerts gratuitement
aux adolescent.e.s ?

Les temps d’attente sont-ils trés courts (moins
de 30 minutes) ou courts (moins d’une heure) ?

Remarque : Cochez « oui » si la durée d’attente
est inférieure a une heure. Spécifiez si la durée
d’attente moyenne est inférieure a 30 minutes
ou une heure.

Si les adultes et les adolescent.e.s sont traités
dans ce centre de soins, existe-t-il un espace
séparé et discret réservé aux adolescent.e.s afin
de garantir le respect de leur confidentialité ?

Les salles ou les conseils et les soins sont
offerts, garantissent-ils la confidentialité du
patient (aussi bien visuelle qu’auditive) ?

Y a-t-il un mécanisme de responsabilité / confor-
mité concernant les renvois sur les services SSR
au centre de soins ?

10.

Y a-t-il un systéme de gestion des données (ex

: systéme de gestion des informations de santé)
qui inclue des données ventilées par age, tel
que souligné dans les modéles internationaux
de groupes d’adolescent.e.s (ex : données triées
par différentes tranches d'age : 10-14, 15-19
ans) ?

Remarque : demandez les rapports mensuels
des établissements de santé soumis au MS,
aux organisations non-gouvernementales (ONG)
ou a une autre entité qui gére I'établissement
de santé.

11.

A. Le personnel conserve-t-il les données
des personnes handicapées ?

Note : Cela peut étre fait en utilisant
Washington Group Questions.

B. La clinique est-elle accessibles aux personnes
handicapées (ex : est-elle munie d’une rampe
pour fauteuil roulant) ?

Remarque : Cochez « oui » si les réponses a A

& B sont « oui ». Une personne handicapée est
considérée comme telle dés lors qu’elle présente
un handicape physique ou mental qui limite une
ou plusieurs de ses principales activités quoti-
diennes. Par exemple, I'établissement dispose-
t-il de rampes ou d’autres équipements garan-
tissant la mobilité des personnes handicapées,

y compris celle des adolescent.e.s, au sein des
services de |'établissement ?
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https://www.washingtongroup-disability.com/question-sets/

12. Les services de SSR permettent-ils aux jeunes
hommes d’accéder aux services ?

Par exemple, les services de SSR sont-ils dispo-
nibles en dehors de la maternité ?

13. Les préservatifs masculins sont-ils accessibles
pour les jeunes garcons ou filles, dans un endroit
discret, tel que les toilettes ?

Remarque : sélectionnez « non » si les préser-
vatifs sont uniquement disponibles pour les
garcons ou uniquement pour les filles. Ou si les
préservatifs sont uniguement disponibles auprés
des fournisseurs de soins.

Au minimum :
Répondez « oui » aux questions 5, 8, 9, 10, et 13.

Caractéristiques du prestataire de soins

Les suggestions incluaient
Oui Non | suggestions d’amélioration et
/ ou commentaires

1. Au cours de I'année passée, tous les prestataires
de services ont-ils été formés afin d’étre aptes a
fournir des services de SSR aux adolescent.e.s,
qui impliguent adopter une attitude bienveil-
lante, montrer de I'empathie, écouter activement
et donner des conseils adaptés considérant I'age
du patient ?

2. Au cours de I'année passée, tous les membres
du personnel (réceptionniste, agents de sécu-
rité, agents de santé communautaires, agents
de nettoyage, etc.) ont-ils eu pour objectif de
fournir des services confidentiels et adaptés aux
adolescent.e.s ?

3. Sur la base de vos observations lors de cette
visite, les membres du personnel font-ils preuve
de respect vis-a-vis des adolescent.e.s et de
leurs choix ?

4. Sur la base de vos observations lors de cette
visite, les prestataires garantissent-ils la confi-
dentialité des patients ?

Remarque : Si oui, donnez des exemples illus-
trant le fait que la confidentialité des patients
est respectée, dans la sections réservée aux
commentaires.
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5. Sur la base de vos observations lors de cette
visite, les prestataires de soins garantissent-ils la
confidentialité des patients ?

6. Les fournisseurs réservent-ils suffisamment de
temps pour les interactions patient-prestataire
de soins, en s’assurant notamment que le pa-
tient obtient une réponse précise a chacune de
ses questions ?

/. Existe-t-il des prestataires de soins (hommes et
femmes) disponibles pour fournir des services
SSR dans cet établissement ?

8. Au cours de I'année écoulée, les prestataires
de soins de santé ont-ils été évalués a I'aide de
listes de contréle des normes de qualité ?

Au minimum:
Répondez « oui » aux questions 3, 4, et b.

Caractéristiques du programme

Les suggestions incluaient
Oui No suggestions d'amélioration et
/ ou commentaires

L Les représentants des adolescent.e.s parti-
cipent-ils aux réunions mensuelles du personnel
des établissements de santé, si elles existent ?

2. Les activités de mobilisation communautaire sur
la SSRA sont-elles liées aux établissements de
santé (agents de santé communautaires, béné-
voles de la jeunesse etc.) ?

3. Les adolescent.e.s sont-ils impliqués dans les
mécanismes d’'assurance qualité pour améliorer
les résultats de santé des adolescent.e.s ?

Par exemple, les adolescent.e.s sont-ils impli-
qués dans la collecte de données et de preuves
et /ou dans I'examen de données qualitatives et
quantitatives ?

4. Les adolescent.e.s sont-ils impliqués dans la
conception ou la mise en ceuvre des mécanismes
de retours d’information ?

Par exemple, les adolescent.e.s participent-ils a
la collecte ou a la communication des informa-
tions en retour pour I'établissement ?
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5. Existe-t-il des directives écrites visibles dans
I'établissement de santé qui indiquent que les
adolescent.e.s n’ont pas besoin du consente-
ment parental pour recevoir des services de
SSR?

Remarque : Assurez-vous que des formulaires
de consentement adéquats sont disponibles
dans les contextes ou le consentement paren-
tal est obligatoire.

6. Les adolescent.e.s peuvent-ils consulter pour
I’ensemble des services de SSR de I'établisse-
ment sans le consentement de leurs parents ou
de leur partenaire ?

Remarque : Ces services comprennent
toutes les formes de contraception, les soins
post-avortement, les soins liés a I'avortement
Sécurisé, le dépistage et le traitement des

IST / VIH, les services de santé de la mere et
de I'enfant (SME) et la violence basée sur le
genre (VBG).

7. ;El centro tiene los insumos basicos para al
menos tres métodos de anticoncepcién (inclui-
do un método de accién prolongada) ?

Por ejemplo, ;los insumos de SSR, entre los
que se incluyen los métodos de planificacion
familiar, estan disponibles en centros edu-
cativos, espacios seguros, sanitarios y otros
lugares donde se retinen los jévenes ?

8. Des méthodes contraceptives modernes et des
conseils sont-ils proposés aux adolescent.e.s
dans cet établissement ?

Remarque : Si oui, veuillez indiquer com-
bien de patients adolescent.e.s ont regu des
services au cours des trois derniers mois
dans la section commentaires. Les méthodes
contraceptives modernes comprennent les
préservatifs, la contraception d’urgence, les
pilules, les injectables, les implants et les
dispositifs intra-utérins.

9. Des services de traitement et de prévention des
IST sont-ils proposés aux adolescent.e.s dans
cet établissement ?

Remarque : Si oui, veuillez indiquer combien
de patients adolescent.e.s ont regu des ser-
vices au cours des trois derniers mois dans la
section commentaires.
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10.

Des services de conseil et de dépistage du VIH
sont-ils proposés aux adolescent.e.s dans cet
établissement ?

Remarque : Si oui, veuillez indiquer combien
de patients adolescent.e.s ont regu des ser-
vices au cours des trois derniers mois dans la
section commentaires.

11.

Des services de soins pré-nataux et post-nataux
sont-ils offerts aux adolescent.e.s dans cet
établissement ?

Remarque : Si oui, veuillez indiquer combien
de patients adolescent.e.s ont regu des ser-
vices au cours des trois derniers mois dans la
section commentaires.

12.

Des services de soins d’accouchement
sont-ils offerts aux adolescent.e.s dans cet
établissement ?

Remarque : Si oui, veuillez indiquer combien
de patients adolescent.e.s ont regu des ser-
vices au cours des trois derniers mois dans la
section commentaires.

13.

Des soins liés a I'avortement sécurisé, y com-
pris des soins post-avortement, sont-ils offerts
aux adolescent.e.s dans cet établissement ?

Remarque : Si oui, veuillez indiquer combien
de patients adolescent.e.s ont regu des ser-
vices au cours des trois derniers mois dans la
section commentaires.

14.

L'établissement maintient-il, au minimum, un
approvisionnement de trois mois en produits de
SSR?

Remarque : Cela comprend les produits
contraceptifs modernes, les produits et équipe-
ments d’avortement, les fournitures et équipe-
ments d’accouchement, et les produits contre
les IST (prophylaxie post-exposition [PPE],
antirétroviraux [ARV], etc.).
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15. Des protocoles cliniques écrits pour la fourni-
ture de services de santé et de SSR spécifiques
aux adolescent.e.s sont-ils disponibles dans
I'établissement ?

Par exemple, les protocoles cliniques qui four-
nissent des conseils aux prestataires décrivant
les politiques juridiques du pays, les normes
de qualité clinique pour servir les adoles-
cent.e.s et les conseils aux personnes qui s'op-
posent consciencieusement a la contraception
et a I'avortement.

16. Existe-t-il du matériel éducatif, des affiches ou
d'autres supports d’'information, d’éducation
et de communication (IEC) sur la SSR adaptés
a un public adolescent ? Comment les distri-
bue-t-on ?

Par exemple, les adolescent.e.s appa-
raissent-ils sur les affiches ou le matériel de
vulgarisation utilisés pour I’éducation a la
santé ?

17. Existe-t-il des mécanismes de référence fonc-
tionnels entre les services de santé, les soins
liés a I'avortement sécurisé et les services de
protection de I'enfance, y compris les services
de santé mentale et soutien psychosocial
(SMSPS) et les services de prise en charge
clinique des viols dans les cas de VBG ?

Par exemple, I'établissement utilise-t-il des
cartes de référence spécifiquement destinées
aux adolescent.e.s ?

18. Existe-t-il des mécanismes de référence
fonctionnels entre les services de santé et
I’éducation ?

19. Existe-t-il des mécanismes de référence
fonctionnels entre les services de santé et
de nutrition ?

20. Existe-t-il des mécanismes de référence
fonctionnels entre les services de santé
et de SMSPS ?
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21. Existe-t-il des mécanismes de référence
fonctionnels entre les services de santé et les
organisations de lesbiennes, gays, bisexuels,
transsexuels, queers, intersexuels et asexuels+
(LGBTQIA+) ?

22. Existe-t-il des mécanismes de référence
fonctionnels entre les services de santé et les
organisations de personnes handicapées ?

23. Existe-t-il des mécanismes de référence fonc-
tionnels entre les plateformes communautaires,
les services de santé et les services de lutte
contre la VBG dans les cas d'avortement ?

Au minimum :

e |e programme doit inclure les adolescent.e.s dans au moins une composante du cycle du programme
(conception, mise en ceuvre, évaluation) : concerne les questions 1, 2, 3 et 4 (il faut au minimum avoir
répondu « oui » a I'une de quatre questions);

e Répondre « oui » aux questions 7, 8, 9, 12, 13, 14 et 17.

Sources : Adapté de la Boite a outils SSRA pour les contextes humanitaires (UNFPA, Save the Children, 2012),
Outil d’évaluation clinique des services adaptés aux jeunes (Pathfinder International, 2002), et I'expérience de
terrain du Sous-groupe de travail IAWG SSRA. Informations sur le handicap : Quelle est la définition du handicap
selon I'ADA ? (Réseau national ADA, 2020) et Séries de questions (Groupe de Washington sur les statistiques du
handicap, 2020).
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https://www.unfpa.org/sites/default/files/pub-pdf/UNFPA_ASRHtoolkit_english.pdf
https://www.pathfinder.org/publications/clinic-assessment-youth-friendly-services-tool/
https://iawg.net/about/sub-working-groups/adolescent-sexual-reproductive-health
https://adata.org/faq/what-definition-disability-under-ada#targetText=The%20ADA%20defines%20a%20person,or%20more%20major%20life%20activity
https://adata.org/faq/what-definition-disability-under-ada#targetText=The%20ADA%20defines%20a%20person,or%20more%20major%20life%20activity
https://www.washingtongroup-disability.com/question-sets/

