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Aide-mémoire n° 3 : Suivi et évaluation pour l'atténuation des risques de VBG 
 

Indicateur du plan stratégique 3.a.6 : Pourcentage de femmes, de filles et de garçons ciblés par 
l'UNICEF dans des situations humanitaires bénéficiant d'interventions d'atténuation des risques, de 
prévention ou d'intervention pour lutter contre la violence basée sur le genre à travers des programmes 
soutenus par l'UNICEF. 

 
Cet indicateur regroupe le nombre de filles, de garçons et de femmes touchés par les principales interventions 
de l'UNICEF dans le domaine de la VBG dans les situations d’urgence. L'indicateur plan stratégique est un 
agrégat des indicateurs suivants du cadre de suivi du Guide opérationnel VBG dans les situations d’urgence 
de l'UNICEF : 

 
 

 

 

 

 

 
Exemples d'indicateurs pour le Plan de Réponse Humanitaire, l’action humanitaire pour les 

enfants et les documents de partenariat 
 

Zone 
Thématique  

Exemples 
d'indicateurs1 

Composition 
des 
travailleurs de 
première ligne 
et du 
personnel 

% du personnel et des travailleurs de première ligne [secteur, par exemple EAH, nutrition, 
éducation, protection de l'enfance, santé, protection financière/sociale] qui ont reçu une 
orientation sur la procédure d'orientation en matière de VBG et qui sont en mesure d'orienter les 
survivant(e)s vers les soins appropriés. 
% du personnel [du secteur] ayant signé un code de conduite.  
% du personnel [du secteur] qui est de sexe féminin. 

Partenariats % de partenaires de mise en œuvre qui sont des organisations de femmes locales/nationales. 

Évaluations et 
contrôle 

% d'évaluations sectorielles et de rapports de suivi comprenant une analyse des risques et  des 
obstacles liés à la VBG. 

Audits de 
sécurité 

# d'audits/de contrôles de sécurité menés conjointement avec les acteurs de la lutte contre la  VBG. 
# de lieux où un audit de sécurité/suivi est mené conjointement avec les acteurs de  la VBG. 
% de recommandations de l'audit de sécurité mises en œuvre. 

 
1 Les indicateurs suivants sont tirés des orientations mondiales actuelles et des divers efforts déployés par les divers bureaux pays pour 
rendre opérationnelle la réduction des risques de VBG, en particulier au Nigeria et au Sud-Soudan. 

 

Services d'intervention pour les 
survivant(e)s de la VBG 

 
Indicateur de résultat 1.2 : # de 
survivant(e)s recevant des services de 
réponse à la VBG (ventilé par sexe et 
par âge) 

 
Indicateur de résultat 2.3.c : # de filles et 
de femmes ayant accès à des espaces sûrs 
(ventilé par âge) 

Atténuation des risques de VBG 
 

Indicateur de résultat 2.1 : # de femmes, de 
filles et de garçons en situation humanitaire 
bénéficiant de mesures d'atténuation des 
risques de VBG  mises en œuvre par les 
secteurs soutenus  par l'UNICEF (ventilé par 
âge, par sexe et par secteur). 

 
Indicateur de résultat 2.3.a : # d'adolescentes 
et de femmes ayant reçu un kit/des fournitures 
pour la dignité soutenus par   l'UNICEF (ventilé 
par âge) 

Prévention de la VBG 
 

Indicateur de résultat 3.2.b : # de 
femmes, d'hommes, de filles et de 
garçons touchés par les interventions 
visant à modifier les normes sociales 
(ventilé par sexe et par âge) 

 
Indicateur de résultat 3.3.b : # 
d'adolescentes et de femmes 
bénéficiant d'interventions de 
renforcement des actifs (ventilé par 
âge) 



Extrait du Guide de référence de l'UNICEF : Intégrer la violence basée sur le 
genre (VBG) dans la préparation et réponse aux urgences de l'UNICEF 
lapréparation et l'intervention de l'UNICEF en cas d'urgence 

 

Obstacles 
aux services 
(applicables 
à toutes les 
sections du 
programme) 

% de femmes et de filles déclarant que [type de service] est/sont disponible(s).  
% de femmes et de jeunes filles déclarant que [type de service] est disponible à des heures 
convenables. Distance moyenne ou temps passé pour se rendre à [l'installation/le service/le 
centre, etc.] 
Temps d'attente moyen à [l'établissement/le service/le centre, etc.] 
% de femmes et de jeunes filles ayant déclaré que leur intimité était respectée dans 
[l'établissement de nutrition ou de santé]. 
% de femmes et de jeunes filles qui se disent à l'aise (ou satisfaites) d'utiliser [type de service]. 

Technique : 
EAH 

% de latrines conformes aux normes minimales du secteur/cluster EAH, y compris en matière 
d'intimité et de dignité. 
% d'installations sanitaires conformes aux normes minimales du secteur/cluster EAH, 
y compris en matière d'intimité et de dignité. 

Proportion de représentants féminins dans les structures EAH communautaires, c'est-à-dire les 
comités EAH et les comités d'hygiène. 
# de femmes et de filles en âge de procréer recevant des kits de gestion de l'hygiène 
menstruelle culturellement acceptables. 
# ou pourcentage de membres de la communauté faisant état d'une amélioration de la sécurité et du 
confort d'accès aux installations/services EAH, ventilé par âge, sexe et handicap. 

Technique : 
Nutrition 

% d'installations de nutrition qui répondent aux normes minimales du secteur/cluster 
de la nutrition. Ventiler les données sur les femmes qui recherchent des services de 
nutrition en fonction de l'âge. 
# de personnes sensibilisées par la communauté aux pratiques d'alimentation préférentielle. 
Proportion de représentants féminins dans les structures de participation  communautaires. 

Technique : 
Protection 
de l'enfance 

# des espaces amis des enfants disposant d'un protocole permettant d'orienter les victimes de 
VBG vers les mécanismes d'orientation existants. 
# de personnes bénéficiant des services de proximité de la protection de l’enfance qui 
comprennent des  informations sur la disponibilité des services, ventilées par sexe, âge et 
handicap. 
% d'enfants de sexe féminin fréquentant l'école maternelle, ventilé par âge. 
#  de placements d'enfants séparés/non accompagnés bénéficiant de visites de contrôle 
des  facteurs de risque de VBG par an, ventilé par sexe et par âge. 

Technique : 
Éducation 

% de femmes parmi le personnel éducatif, les enseignants et les volontaires dans les zones 
opérationnelles et les écoles par an. 
% d'écoles disposant d'un protocole permettant d'orienter les survivant(e)s de la VBG vers les 
mécanismes d'orientation existants. 
% de femmes et de filles qui participent à des comités communautaires d'éducation (par exemple, 
associations de parents d'élèves, bureaux d'aide aux enfants, etc.) 
% d'écoles/sites d'apprentissage disposant d'installations EAH sûres et adaptées à l’âge des élèves. 
% de latrines pour femmes équipées d'installations pour l'élimination et/ou le lavage des 
fournitures sanitaires. 
% d'enfants scolarisés et de sexe féminin, ventilé par âge. 

Technique : 
Santé 

% d'établissements de santé qui respectent les normes minimales du secteur/cluster de la 
santé, ventilé par type d'établissement. 
Ventiler les données sur les femmes qui recherchent des services de santé par âge et par type de 
service. 
Proportion de représentants féminins dans les structures de participation communautaire, y 
compris les mécanismes communautaires pour les épidémies de santé publique. 
% d'établissements de santé et d'autres établissements de soins pour lesquels un audit de  sécurité 
ou une analyse des risques à l'aide de la disponibilité, accessibilité, acceptabilité et qualité 
(AAAQ) a été effectué(e) tous les trimestres Pourcentage d'établissements de santé disposant 
d'installations EAH sûres et adaptées au genre/âge/handicap. 
% de latrines dans les établissements de santé qui répondent aux normes minimales du 
secteur/cluster EAH, y compris en matière d'intimité et de dignité. 
% de latrines pour femmes dans les établissements de santé disposant d'installations pour 
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l'élimination et/ou le lavage des déchets sanitaires. 

Technique : 
Assistance 
en espèces et 
sous forme 
de bons 

% de femmes, de filles et d'autres groupes (ventilés par âge et par handicap) qui déclarent 
ne pas se sentir en sécurité ou risquer de subir des préjudices en raison de tout aspect lié à 
l’assistance en espèces et sous forme de bons au sein ou en dehors du ménage (c'est-à-dire 
retrait, stockage, dépenses). 
% de bénéficiaires déclarant avoir un accès sûr à l'argent liquide et aux marchés, ventilé 
par âge, sexe et handicap. 
% de femmes et de filles en tant que bénéficiaires principales au sein des ménages 
recevant une aide en espèces. Montant total de l’assistance en espèces et sous forme de 
bons fournie à la population cible (sur la base de critères d'éligibilité incluant les personnes 
exposées à la VBG). 
% net ou augmentation du % de la sensibilisation des bénéficiaires autodéclarés et de 
l'accès aux services de VBG. 
% de ménages déclarant que les tensions au sein du ménage ont diminué grâce à 
l'aide financière.  
Changements perçus dans l'accès et le contrôle des femmes et des filles sur les ressources 
du ménage ; auto ont fait état d'un sentiment d'indépendance accrue ou d'une prise de 
décision commune au sein du 
ménage (qualitatif ou en %) changement dans la déclaration des bénéficiaires ou des 
femmes/filles). 

Répondre  à 
la COVID 

Indicateurs Sitrep - Tous les pays répondant à la pandémie de COVID-19 

# de membres du personnel de l'UNICEF et de partenaires ayant suivi une formation sur l'atténuation 
des risques de VBG et l'orientation des survivant(e)s. 
# des femmes, des filles et des garçons ciblés par l'UNICEF dans des situations humanitaires 
bénéficient d'interventions d'atténuation des risques, de prévention ou d'intervention pour lutter contre 
la violence basée sur le genre 

 


