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MAY 28
INTERNATIONAL DAY OF ACTION
FOR WOMEN'S HEALTH

Appel
I’Action

La santé des femmes
compte TOUJOURS!

|'accés des femmes aux
informations et services
essentiels en matiére de

DSSR reste essentiel pour
répondre a au COVID-19.

#SRHRisEssential
#WomensHealthMatters

#NoLockdownonRights
#May28

Le 28 Mai est la Journée Internationale d’Action
pour la santé des femmes commémorée de
diverses maniéres par les défenseurs des droits
des femmes et les alliés du mouvement pour
les droits a la santé sexuelle et reproductive
(DSSR) dans le monde entier depuis plus de 30
ans. Année aprés année, les femmes, les filles,
les défenseurs et les alliés continuent d'agir et
de défendre les droits sexuels et reproductifs
pour ce qu'ils sont: une partie indivisible et
inaliénable de nos droits humains.

Maintenant, au moment ou les droits humains
des femmes et, en particulier, les droits
sexuels et reproductifs continuent d'étre
systématiquement violés dans le monde, la
mobilisation, a la fois au sein et au-dela de nos
communautés, reste essentielle pour résister

a tout recul de nos droits et faire progresser

la justice sexuelle et reproductive pour tous.
Comme le contexte géopolitique mondial
menace de devenir de plus en plus régressif,

il est plus important que jamais de dénoncer
toute tentative de restreindre les droits des
femmes, y compris nos droits humains, de
décider librement de tous les aspects de notre
corps, de notre sexualité et de notre vie, sans
coercition, discrimination ou violence.

La crise mondiale actuelle résultant de la pandémie du COVID-19 a un impact direct sur l'acces des
femmes et des filles aux services de santé sexuelle et génésique. Bien que les premiers rapports révelent
que plus d'hommes meurent de suite du COVID-19, la santé des femmes est généralement affectée par
la réaffectation des ressources et des priorités, y compris les services de santé sexuelle et génésique.[']
Des études montrent que méme avant COVID-19, les femmes et les filles sont confrontées a de multiples
obstacles dans l'acces aux informations et aux services de SSR. Cette crise de santé publique exacerbe
les risques pour les femmes et les filles vivant dans des vulnérabilités croisées, en particulier dans des
contextes aux systémes économiques et sanitaires fragiles, car les ressources financiéres, technologiques

et humaines sont détournées pour répondre a la pandémie du COVID-19.



Dans le monde entier, la lutte contre le COVID-19 est devenue la priorité absolue des gouvernements
apres que I'Organisation mondiale de la santé (OMS) l'ait déclarée une pandémie, réalisant la gravité
de l'infection et les niveaux d'inaction.[2] Les réponses pour contenir le virus se sont concentrées

sur la limitation des mouvements de personnes en imposant la mise en quarantaine a domicile et

la distanciation physique, tandis que les pays dotés de meilleurs systéemes de santé privilégient les
tests de masse.[31 'OMS et les Centers for Disease Control and Prevention des Etats-Unis ont identifié
que les personnes a risque de COVID-19 étaient des personnes agées, des malades chroniques et
immunodéprimées. Cependant, I'expérience des épidémies précédentes nous montre que les urgences
et les épidémies ont des impacts sexospécifiques qui affectent de maniere disproportionnée les
femmes, les filles et les personnes LGBTIQ+. Ils sont confrontés a des menaces accrues de violence
sexuelle et d'autres formes de violence et le fait de devoir rester a la maison pendant le confinement
signifie étre emprisonné avec leurs agresseurs. Les personnes handicapées, les peuples autochtones,
les réfugiés et les LGBTIQ+ qui sont normalement exclus du systéme de santé subiront davantage de

discrimination car la pandémie met a rude épreuve les ressources et les services.[4]

La prestation de services de santé sexuelle et reproductive, y compris des services liés a l'avortement
sans risque et a la violence sexiste, est essentielle pour garantir la santé, les droits et le bien-étre des
femmes et des filles. Les services et les produits de SSR ne doivent pas étre négligés en temps de crise;

les femmes continuent d‘avoir besoin de services complets de santé sexuelle et génésique.

En Ouganda,

les femmes enceintes ont accouché & domicile ou en cours de route vers un établissement de santé
en raison de restrictions de confinement. lls ont manqué des rendez-vous prénatals, des rendez-vous
de planification familiale, et les filles ne peuvent pas accéder aux services de soins post-avortement en

raison de restrictions de mobilité.[®!

Au Kenya,

les femmes enceintes ont accouché & domicile ou en cours de route vers un établissement de santé
en raison de restrictions de confinement. lls ont manqué des rendez-vous prénatals, des rendez-vous
de planification familiale, et les filles ne peuvent pas accéder aux services de soins post-avortement en

raison de restrictions de mobilité.[¢]

Aux Philippines,

une femme de 26 ans est décédée de complications de I'accouchement aprés avoir été injustement
refusée par six hopitaux. Pour éviter d'étre infectée par Covid-19, Katherine Bulatao a décidé
d‘accoucher a domicile avec l'aide d'une sage-femme. Cependant, en raison de complications, elle a
di étre référée a un hopital qui pourrait lui prodiguer des soins vitaux. Les refus injustes de fournir le

traitement d'urgence dont Katherine avait besoin ont conduit a sa mort prématurée et évitable.



In Nepal,
n‘eut été l'intervention précoce des défenseurs locaux, un hopital provincial aurait continué de
mettre en ceuvre sa décision de fermer sa maternité. La direction de I'hépital a initialement décidé de

détourner ses ressources vers la prise en charge des patients du COVID-19 en convertissant la maternité

en centre de traitement COVID-19.

.
In Pakistan,

un réseau de prestataires de services d'avortement a travers le pays a d réduire considérablement ses
opérations pendant le confinement et, par conséquent, le nombre de services généralement fournis,

y compris la fourniture de pilules pour I'avortement médicamenteux, est sévérement réduit. Un petit

pourcentage de prestataires de services est passé a la télémédecine, mais le nombre reste tres faible.

Ce 28 mai, joignez-vous aux militant(e)s des droits
des femmes du monde entier pour appeler les
gouvernements et la communauté internationale a
garantir une approche juste, durable et fondée sur les

droits dans la lutte contre la pandémie du COVID-19.

L'acces des femmes aux informations et services essentiels en matiére de DSSR reste essentiel pour
répondre au COVID-19. Les gouvernements devraient continuer de donner la priorité a la prestation
de services essentiels de SSR aux femmes et aux filles. Toute stratégie de santé publique qui ne tient
pas compte des droits de 'homme, y compris les droits a la santé sexuelle et reproductive, sera non
seulement incompétente et non durable, mais créera également un environnement propice a de graves

violations des droits de I'lhomme.

Le paysage pour assurer les DSSR, y compris I'acces a I'avortement, n'a jamais été facile, méme en temps
“normal”. Aujourd’hui, plus que jamais, malgré la distance physique entre nous, nous travaillons de
maniére solidaire et poursuivons nos efforts collectifs pour lutter de multiples fagcons contre les injustices.
Notre objectif cette année est de mettre en évidence, promouvoir et soutenir les nombreuses facons
dont les militants du monde entier répondent actuellement aux défis liés au COVID-19. Le contexte
actuel nous montre une fois de plus que la préparation, I'atténuation et la réponse aux crises sanitaires
consistent inévitablement a examiner et a supprimer les inégalités dans notre société. Alors que nous
gardons fermement nos espoirs pour la fin de cette crise, nous restons fermes dans notre solidarité afin

de ne pas revenir a ‘normal’, mais plutét d’en sortir avec un monde meilleur et juste pour tous.



Passez a |I'Action

Nous voulons assurer que votre voix est entendue.
REJOIGNEZ NOUS MAINTENANT!

Nous devons amplifier nos voix en nous exprimant sur les défis rencontrés par les
femmes et les filles pendant la pandémie du COVID-19 en relation avec les droits

a la santé sexuelle et reproductive.

Exprimez votre indignation et soulignez I'augmentation des cas de négligence et
de refus des services de SSR auxquels les femmes et les filles sont confrontées au
nom de la prévention du COVID-19.

Encouragez les gouvernements et les organisations de la société civile (OSC)
a exprimer leur ferme engagement a aborder les problemes de DSSR et de

violence au cours du COVID-19.

Renforcer la solidarité féministe pour

assurer la santé des femmes dans
les interventions COVID-19.

Mobiliser un soutien plus large pour
la santé des femmes au sein d'autres

mouvements de justice sociale.



Faites partie des défenseurs des DSSR du monde entier
en tenant les gouvernements responsables et en faisant
des demandes a la lumiére de la pandémie de Covid-19.
Ensemble, appelons nos gouvernements a:

1. Inclure les produits de santé reproductive tels que des articles de santé menstruelle, des contraceptifs
oraux, des préservatifs, du spermicide et de la lubrification dans les colis de secours pendant la période

de confinement.

2. Garantir aux femmes un accés rapide aux services de santé sexuelle et génésique nécessaires
et complets pendant la crise, tels que la contraception d'urgence, les services post-avortement et

d'avortement sécurisé, et assurer la continuité des soins.

3. Veiller a ce que certaines cliniques de santé sexuelle et reproductive soient ouvertes pour offrir des

services.

4. Les efforts de lutte contre la violence sexospecifiques doivent refléter les changements en fonction
de la disponibilité des installations et des services, et I'information des communautés et prestataires de
services sur ces changements. Des lignes vertes pour signaler les violences basées sur le genre doivent
étre en place et des maisons de sécurité doivent étre disponibles et soutenues. Former les travailleurs
de premiére ligne a reconnaitre les signes de violence sexospecifiques et comment les transférer aux

services appropriés.

5. Donner aux jeunes les moyens d'accéder aux services de santé sexuelle et reproductive en temps de

crise.

6. Veiller a ce que I'éducation sexuelle compleéte soit toujours accessible aux jeunes et que des liens avec
des services sexuels et reproductifs adaptés aux adolescents et aux jeunes soient en place.

7. Assurer la non-interruption des services de santé pour les jeunes, en particulier les jeunes vivant
avec le VIH (PVVIH) qui auront besoin de services de traitement tels que la recharge de médicaments

antirétroviraux.

8. Etendre la réduction des taxes sur les biens et produits de base aux articles de santé menstruelle et

aux contraceptifs.

9. Veiller a ce que les mécanismes linguistiques et de communication appropriés soient inclusifs pour
tous, y compris les personnes vivant handicaps, en ce qui concerne la fagcon de prendre soin de soi-

~

meme.

10. Veiller a ce qu’un soutien psychosocial soit fourni a toutes les personnes affectées, y compris les
femmes qui représentent 70 pour cent des agent de santé et assistants sociaux combattant le COVID-19.

11. Veiller a ce que les droits de 'homme soient respectés et protégés pendant la période de
confinement en se concentrant sur la sécurité et la santé pour tous plutét que sur les arrestations et les

verrouillages.



12. Veiller a ce que l'information, le plan de réponse et l'aide ne renforcent pas la discrimination, mais
répondent plutét de maniére adéquate aux différents besoins des femmes et des filles, des personnes
LGBTIQ +, des sans-abri et des personnes déplacées, des réfugiés, des migrants, des demandeurs
d‘asile, des peuples autochtones, des personnes vivant avec handicaps, et d'autres groupes qui sont les

plus marginalisés et exclus.

Ce 28 Mai, EXPRIMEZ-VOUS, PARTAGEZ SES RECITS,
MOBILISEZ, AFFIRMEZ, AND DIFFUSEZ LA PAROLE!

EXPRIMEZ-VOUS:

Organisez des activités de sensibilisation en ligne sur la nécessité d'une approche holistique, inclusive,
durable et fondée sur les droits humains de la santé des femmes, y compris les DSSR pour toutes les

femmes et les filles dans toutes leurs diversités.

PARTAGEZ SES RECITS:

Contribuez a la création du livret #LockdownHerstories. Envoyez-nous votre expérience personnelle,
collective et communautaire, vos actions, vos préoccupations / problémes /défis pendant la pandémie

du COVID19. Envoyez vos récits a may28campaign@gmail.com.

MOBILISEZ:

Engagez d'autres partenaires et alliés dans la campagne du 28 Mai.

Partagez avec nous vos plans de campagne du 28 Mai a may28campaign@gmail.com. Nous veillerons

informer les autres de vos activités en ligne!

AFFIRMEZ:

Envoyez vos demandes spécifiques pour les femmes et les filles aux organes gouvernementaux chargés
de la réponse au COVID-19. Vous trouverez des modeles de relevés sur le site Web du 28 mai plus

tard ce mois-ci! Envoyez vos demandes via Twitter a des organes gouvernementaux et internationaux.

Trouvez d'autres exemples de tweets dans la boite a outils de la Campagne.




Visitez et partagez www.may28.org et apprenez-en plus sur la campagne et découvrez ce que vous

pouvez faire dans votre communauté!

DIFFUSEZ LA PAROLE:

Téléchargez, imprimez et distribuez les outils de support d la Journée d'action a vos alliés, partenaires,

collégues et a tous ceux qui soutiennent le droit des femmes a la santé et aux soins SSR.

Diffusez la nouvelles de la Journée Mondiale d’Action et dites au monde ce que vous allez faire ce jour-

la sur les réseaux sociaux - Facebook et Twitter.

Tweet! Pour Twitter, utilisez les hashtags suivants: #SRHRisEssential #WomensHealthMatters
#NoLockdownonRights #May28. Consultez www.may28.org pour plus d'idées sur 'engagement sur les

réseaux sociaux et des exemples de tweets!

Exprimez-vous, Mobilisez,
Affirmez!

#SRHRisEssential #WomensHealthMatters #NolLockdownonRights #May28
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[1] https://www.un.org/sites/un2.un.org/files/policy_brief_on_covid_impact_on_women_9_
april_2020.pdf

[2] https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-
media-briefing-on-covid-19---11-march-2020

[3] https://www.vox.com/science-and-health/2020/3/22/21189889/coronavirus-covid-19-
pandemic-response-south-korea-phillipines-italy -nicaragua-senegal-hong-kong

[4] http://wgnrr.org/ensuring-srhr-in-a-rights-based-justice-sustainable-approach-to-covid-19-
pandemic/

[5] https://www.reuters.com/article/us-health-coronavirus-uganda/in-uganda-mothers-in-
labour-die-amidst-coronavirus-lockdown-idUSKCN21R2FA/

[6] https://haiweb.org/reproductive-health/



