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 Etude menée durantun parcoursde presde 4 ans
* Dans un contexte de conflits armes (viol comme

Réintégration arme de guerre) a UEst de la RDC particulierement
dans le territoire de Kabare
des * Les femmes et filles sont violées atrocement
survivantes de * De ce viol naissent des enfants issus du viol estimées
. a des milliers

\Y{[o] =\V/<Te | ,

. * Le viol des femmes est accompagnees des
enfant issu-e experiences neégatives sur le plan médical,

o psychologique (étiquetage, rejet, stigmatisation,
du viol : un fistules)
prob[éme * Aprésla prise en charge, nombreuses survivanteslhe
. rentrent pas dans leur milieu d’origine et/ou sont
Majeur abandonnées définitivement par leur
* Néanmoins, certaines survivantes parviennent!

réintégrer leur foyer, avec leur enfantissu yviol
e Cette réintégration pose probléme




* Analyser les mécanismes utilisés par la
survivante et son enfantissudu viol pour
réintégrer/intégrer le foyer conjugal (la famille),

* Leur état psychologique
* Le comportement de 'enfantissu du viol

* Le soutien que la survivante recoitde son mari,
des familiers, et de la communauté

* La dynamique au seinde la Famille

* Finalité: proposerune approchede prise en
charge qui tienne compte de la dynamique
familiale




* Une recherche qualitative et quantitative a été
menée dans le territoire de Kabarea UEst de la RDC

 Aupres des survivantes de viol ayant été violées il y
a plus de dix ans, en considérant que leur etat
psychologique serait deja stable ; leur mari;
’enfant issu-e du viol, la fratrie et aupres des
membres de la communauté (au total 204
personnes ont été enquetées)

Méthodologie * Les survivantesde cette etude étaient ensemble
avec leur mari avantle viol, et apres

* Le groupe contrble (femme du milieu, son mari et
un enfant)

* Le genre nous a guide '
* Papproche systémique nous a guidée

* Focus group et des tests psychologiques ont eé
utilisés (PTSD, Uéchelle de résilience, le CBEL,
’Echelle du désir sexuel, etc.) -




* Son retour dans le couple conjugal apres la prise
en charge est conditionné par la présentation
d’un test négatif du HIV

Que devient la * [l est aussi motive par la garde des enfants dont

. elle doit prendre soin
survivante de

viol ave.C Son * Lorsque ces derniers sont grands ils influencent
enfantissu du leur pére a ne pas abandonner leur mére

viol ?

* |l est enfin influencé par quelques membres de‘a
communauté qui prodiguent des conseils a ?n
mari pour que ce dernier 'accepte a nouvea

SOuUsS son toit P
C



Que devient la
survivante de
viol avec son

enfantissu du
viol ?

* Du point de vue symptome de PTSD, la survivante
n’est plus différente des autres femmes du milieu
10 ans apres le viol,

e Plus de 70% des survivantes ont des scores de
PTSD supérieurs a 34 donc cliniguement
alarmants,

* Les femmes vivent dans un environnement
traumatique permanent a cause de la présenc’
des groupes armes, un environnement de
pauvreté, etc. /

o



Que devient la
survivante de

viol avec son
enfant issu-e
du viol ?

e Certains hommes prennent une deuxieme
épouse car considérant la survivante comme
malpropre, souillée, prostituée, contaminée du
VIH, une facon aussi de les punir (Foussiakda et
al, 2022)

e La survivante intériorise le fait de prendre une
deuxieme épouse comme un pardon lui accordé

* Le désir sexuel individuel de la femme diminuegjet
son désir dyadique augmente alors que c’est |
contraire chez son mari dont le désir dyadiqg
diminue et le désir individuel augmente. Il n

désire plus sexuellement sa femme
aw



Que devient la
survivante de
viol avec son

enfantissu-e
du viol ?

e La survivante tire sa résilience dans
’environnement en recourant notamment
a la priere, aux groupes des pairs, au
controle de soi, a la présence des enfants,

* Par rapport a U'enfant né du viol:

* les sentiments de la survivante sont
ambivalents : amour de la mére a son enfant
mais aussidouleur liée aux souvenirs que
revét cet enfantissudu viol (Foussiakda et al,

2023a)
/
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e Les enfantsissus du viol sontconsidéréscomme des
éléments perturbateurs du couple conjugal et
obstacles a la réintégrationde leur mere.

- ’ * Ils sontstigmatisés, discriminés par leur pere adoptif
QUId de UEnfant (mari de la survivante)

ISSU-€ * Ils sonttraumatisés : trauma complexe

dLI ViOl ? * |ls entretiennentdes relations conflictuelles avec la

(Foussiakda et al, fr’atrle qui ne supporte pas leur presence et parfois
d’autres enfants de la communaute
2023a) .

Néanmoins, les filles issues du viol semblent étre
plus intégrées que les garcons '

* En effet, elles sont exploitées pour des taches
menageres et leur présence constitue une
acquisitionfuture de la dot /

* Elles ontde ce fait unevaleur instrumentale/
o




* ’enfantissu du viol garcon souffre de troubles d’anxiéte,
de dépression,des comportements délinquants et il est
agressif.

Il estassimilé a son geéniteur, Pagresseurde samere

Quid de 'enfant

ISsu-e du viol ? » Sa présence augmente le stress parental chez la meére

(Foussiakda et K
al, 2023a) * Le péere adoptif lui est indifférent

* Certains développent des stratégies de copingen '
recouranta la rue, avec ses semblables ils se regroupent
dans des gangs (groupes criminels) pour terroriser}
communauteé, ils violent et sont recrutés dans des

groupes armeés &
o




* Les autres enfants de la fratrie, victimes
indirectes du viol, sont également

: traumatiseés,
Quid de la
Fratrie ?
(Foussiakda et il e vl l
 Les filles sont plus résilientes que les
al, 20233) garcons et tirent leur résilience de
’environnement nhotamment au travers '

des activités religieuses

/
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* Plus de 70% présentent des troubles de PTSD avec
un score de plus de 34,

* Certains trouvent leur résilience dans la polygamie,
pourtant une autre forme de violence a l’égard de la
survivante de viol (Foussiakda et al, 2022)

Quid du mari

de la * |ls perdent leur désir sexuel dyadique (Foussiakda et
al, submitted)

survivante ?

* Les monogames le sont car emasculés doublemept:
economiqguement (perte du pouvoir financier), et
sexuellement (perte de désir). Ils paraissent ainsi
soutenants /

* [l s’agit d’une perte de “Uidentitaire wcuﬁe‘ﬂ



Nécessite
d’une
approche

des Soins
Centrés sur
la famille.

* Nos résultats montrent que le viol de la femme
désequilibre tout le systeme familial

* Sa réintégration dans dans le foyer rencontre
plusieurs obstacles (psychologique, social,
sexuel)

* Dans le processus de sa réintegration, il est
difficile d’atteindre des résultats probants en se
focalisant uniquement sur elle

* |l faut une approche qui tient compte de tous
les acteurs au sein de la famille '

* Nous considérons la famille au niveau
nucléaire mais aussi élargie en y incluant le
membres les plus proches a lafemme et a son

mari Y 4



* ’approche des Soins Centrés sur la Famille est
une approche dans laquelle les professionnels et
la famille travaillent en partenariat pour le bien

Approche deS étre des membres de la famille (Kokorelias et al.,

: > 2019; Anthony et al., 2017; Rouse, 2012).
Soins Centres .

Nous adaptons en parlant au mieux d’une
sSur [a Approche des Soins Centrés sur la Survivante-
Enfant né du viol- Famille (SCSEF)

Survwante- * Les professionnels doivent étudier de maniere
Enfant Issu du individuelle les problemes de la Survivante et

. . celui de 'enfant né du viol mais dans une
Viol-Famille dynamique familiale, en interactions avec le pére

adoptif, les autres enfants de la survivante mais
tout ceci en interaction avec U'environnement ,
familial immédiat




* Les professionnels (travailleurs sociaux, psychothérapeutes,
medecins) et la famille travaillent ensemble dans Uintérét de la
survivante, de enfantné du viol, en interaction avec les autres
enfants de la famille et du pére en évaluant les problemes de la
famille.

* Renforcerla capacité des meres et des péeres a s’occuper de leurs
enfants et a répondre a leurs besoins.

Q u e lq u eS  D’habitude les professionnels se focalisent sur la survivante en la
rendant autonome oubliant le déséquilibre que le viol a entrainé

pa rt|CUla rltéS chezle mari.

* Ou les professionnels se focalisent sur ’Enfant issu du viol,
d e oubliant les autres enfants de la Fratrie (Foussiakda et al, 2023b)

l’A r h e  Accompagner l’enfant issu du viol jusqu’au stade de transition vers
p p OC ’age adulte et de préférence commencer tot

* Menerdes actions de longue durée (Des actions humanitaires di
courte durée ne peuvent pas résoudre les problemes des survivantes
avec des enfants issus duviol)

Limites ? Moyens Financiers, Nécessité d’un accompagnemerlar la
recherche; compréhension de Uapproche par tous les a%rs.




Soins Centres sur Survivante-EnfantIssu du Viol-

Famille
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