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ETAT DES LIEUX

Trauma psychologique, mais aussi un trauma corporel et sensoriel

Lien entre violences et 
• Perturbations neurobiologiques
• Modifications anatomiques cérébrales
• Modifications épigénétiques

Etude ACE The effect of multiple adverse childhood experiences on health : a systematic review and 

meta analysis Karen Hughes et al., Lancet Public Health 2017

=> La maltraitance  et le dysfonctionnement familial dans l’enfance contribuent 
aux problèmes de santé des décennies plus tard



CONSTAT

• Peu de chiffres sur le 14e

• En pratique : 
Questionnement non systématique des pros, 
Difficulté de coordonner un parcours dans le respect du secret  professionnel et 
de l’intégrité de la personne, 
Difficulté de repérage des partenaires 

• 3 axes :
Etude épidémiologique
Cycle de formation interne 

Groupe de travail 



ETUDE EPIDEMIOLOGIQUE

Décrire l’état de santé et l’exposition aux violences sexuelles

Objectif :
• Prévalence des violences sexuelles dans la population consultant sur notre 

centre
• Etat de santé global
• Prévalence des pathologies psychiatriques et pathologies douloureuses 

chroniques
• Prévalence des auteur.e.s de violences



FORMATION INTERNE

Séminaires de travail sur une période de 6 mois

• Une formation théorique
• Une session d’ateliers : outils de repérage, évaluation du danger, 

accompagnement des soignants, cas cliniques 
• Un approfondissement sur les aspects législatifs, le secret 

professionnel, les publics LGBTQIA+ et mineur.e.s
• Une formation sur la prise en charge des auteur.e.s de violences





• Equipe Pluri Professionnelle
• Evaluation des besoins via un questionnaire 
• Création d’outils à destination des professionnels 

CRÉATION D’UN GROUPE DE TRAVAIL



Dans le cadre de vos consultations/entretiens :

Demandez-vous au patient.e si iel est victime de violence actuellement ?

Si vous ne posez pas systématiquement la question, pourquoi (freins) ? 

Pensez-vous être en mesure d’évaluer la notion de danger ? 

Lorsqu’un.e patient.e vous confie être victime de violence, comment l’accompagnez-
vous ? 

Quels seraient vos besoins en termes de soutien à l’accompagnement ? 

Quels seraient vos besoins en termes d’orientations possibles ? 

QUESTIONNAIRE



• Pluralité de professionnels interrogés 
• Dépistage des violences (sur 18 pros interrogés) :
 1 seule professionnelle pose systématiquement la question des violences
Pourquoi ? 

✓ Ce n’est pas le sujet de la consultation 
✓ Ne sait pas comment recueillir / accueillir la parole, ne se sent pas prêt à 

accueillir la parole
✓ Manque de temps
✓ Manque de légitimité 

QUELQUES CHIFFRES



OUTILS ENVISAGÉS

• Procédure interne de prise en charge de la patiente 
victime de violence

• Flyer à destination des professionnels 
✓ Arbre décisionnel 
✓ Repérage de trauma.s
✓ Que faire en cas de péril imminent?
✓ Partenaires mobilisables



Question générale sur les violences : Vous êtes libre de répondre ou non à ma prochaine question : avez-vous déjà été témoin, subis ou agit des violences dans votre vie ? 

Avez-vous déjà subi des événements qui vous ont fait du mal et qui continuent à vous faire du mal aujourd’hui ?

Oui : Ecouter emphatiquement

Si on manque de temps : programmer un second entretien et / ou donner un document 

parlant des différents types de violences 

Si on a le temps : aborder les différents types de violences avec la personne

Non ou absence de réponse :

La question a été posée, ne pas insister.

Violences conjugales : Le comportement de votre partenaire vous effraie-t-il ? Dans quel cas ? 

Oui

Orienter vers assistante sociale, médecin, psychologue et conseillère conjugale et familiale 

Non

Violences physiques : Avez-vous déjà été victime de violences physiques. Vous a-t-on déjà bousculé.e, mordu.e, griffé.e, gifflé.e, blessé.e, etc. ? 

Oui

Orienter vers médecin, psychologue, et conseillère conjugale et familiale et assistante 

sociale 

Non

Violences sexuelles : Avez-vous déjà été mal à l’aise lors d’un acte intime ? 

Oui

Orienter vers médecin et psychologue et éventuellement sexologue et conseillère 

conjugale et familiale

Non

Violences psychologiques : Vous êtes-vous déjà sentie humiliée, rabaissée, dévalorisée, harcelée par quelqu’un d’autre ?

Oui

Orienter vers médecin, psychologue et conseillère conjugale et familiale

Non

Violences économiques : Contrôlez-vous seul.e votre argent ? 

Oui Non 

Orienter vers assistante sociale, psychologue et conseillère conjugale et familiale

Violences administratives : Avez-vous facilement accès aux papiers administratifs qui vous concerne (ainsi qu’à ceux de vos enfants) ? 

Oui Non 

Orienter vers assistante sociale, psychologue et conseillère conjugale et familiale



DEPISTONS !!



A VENIR

• Jeux de rôle en équipe

• Permanence mensuelle du Centre de Prise en Charge 
des Auteur.e.s

Prévention du risque de passage à l’acte violent

Sensibilisation du public sur la différence conflit/violence et les 
violences agies



MERCI

pauline.daniel2@paris.fr

astrid-elisabeth.gras@paris.fr
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