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Présentation de
I'expérimentation
HAS/DITP pour
encourager
I'engagement des
professionnels de
santé dans la lutte
contre les violences
faites aux femmes
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Cette intervention est faite en toute indépendance vis-a-
vis de l'organisateur de la manifestation. Je n'ai pas
de conflit d’'intéréts en lien avec le sujet traité




ENVIRONNEMENT

Lgal

ECONOMIE ﬁ

Modes de chauffages écoresponsables
Péche durable

Eclairage nocturne et biodiversité
Indice de réparabilité

Transparence fiscale

Changement d’assurances

Paiement des restes a charges hospitaliers
Paiement des impots et des cotisations

socles en ligne ‘

“"‘0“

Pratiques commerciales trompeuses ‘
-

EDUCATION

+ Exposition des enfants aux écrans

+ Prévention du manque de sommeil
les enfants

+ Pratique sportive

* Protection des données personnell

+ Lutte contre la haine en ligne

TRAVAIL/SOCIAL

Insertion professionnelle des jeunes

Emploi des personnes handicapées + Consommation d’antibiotiques
Démarches MDPH + Commande de la carte vitale en ligne
Lutte contre le mal logement * Vaccination antigrippale en EHPAD

+ Suivi des cas contact COVID
+ Détection des violences conjugales



Sciences comportementales appliquées
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1- COMPRENDRE

Revue des politiques existantes
Exploration du contexte [ acteurs
Identification de I'enjeu

Définition d'objectifs ciblés
Ressources et contraintes

Examen de la littérature /| benchmark
Analyse des données disponibles
Travail de terrain et entretiens

Co-construction des pistes d'action

* Proposer un éventail de piste de solutions

* Questionner la faisabilité (public, lieu,
budget,...)

* Estimer I'impact attendu des pistes

®* Le cas échéant, s'assurer de
I’acceptabilité (éthique, sociale, ...)

Prototypage des interventions

* Déveloper les solutions retenues
3- EVALUER * Rassembler les expertises nécessaires ay
. Test prototypage (graphistes, développeurs,

Evaluation d'impact designers, ...)
Recommandations

ECHANTILLON

msnvsunon

Partage aléatoire

CONTROLE

— comportement § = compertement ‘ 4_ D E P LOYE R

standard ~ souhaité
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" Contexte de I'étude .

HAUTE AUTORITE DE SANTE

e En 2020, la HAS a publié une recommandation de
bonne pratique visant a renforcer I'implication des
professionnels de santé (médecins généralistes,
gynécologues, psychiatres, etc.) dans la lutte contre les
violences et a favoriser le repérage (ou dépistage)* des
femmes victimes de violences au sein du couple.

RECOMMANDATION DE BONNE PRATIQUE

Repérage des femmes victimes de
violences au sein du couple

Méthode « Recommandations pour la pratique clinique »

® La Commission Impact des Recommandations (CIR) de
la HAS, qui a pour mission d’améliorer la mise en ceuvre,
I'impact et le suivi des recommandations, a porté son
attention sur cette recommandation. Elle a choisi, dans
un premier temps, de se focaliser sur les médecins
généralistes (MG) en les invitant a « questionner
systématiquement toutes les femmes sur d’éventuelles
violences subies lors de I'anamnése, méme en I'absence
de signe d'alerte ».



https://www.has-sante.fr/jcms/p_3104867/fr/reperage-des-femmes-victimes-de-violences-au-sein-du-couple
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3104867/fr/reperage-des-femmes-victimes-de-violences-au-sein-du-couple
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Activités menées pour réaliser le diagnostic

@

S

Recherche documentaire

Revue de la littérature
comportementale, académique et grise,
portant sur les pratiques de prévention
(y compris sur les violences conjugales)

Revue documentaire des travaux
réalisés par la HAS et des outils,
supports et actions existants pour
encourager le dépistage (notamment
ceux réalisés par la MIPROF)

Recherche qualitative

Observations en cabinets de
généralistes et en maisons de santé

Entretiens qualitatifs semi-structurés
avec des MG, des professionnels de
santé engagés sur le sujet (médecins
Iégistes, gynécologues) et des centres
d'information sur les droits des femmes
et des familles (CIDFF)

Deux ateliers de co-création avec des
MG, la HAS, des designers et des
graphistes

Création d'un modéle comportemental
synthétique

Catégorisation et priorisation des
freins principaux au repérage

Identification de leviers prometteurs

Elaboration d’une longue liste de
solutions inspirées de nos entretiens et
découlant du diagnostic
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Les freins comportementaux qui empéchent le repérage systématique

Les MG ont-ils toutes les connaissances et compétences nécessaires pour questionner les femmes de maniére
Capacités systématique ?

4 Un grand nombre de médecins ne connaissent pas la recommandation et/ou ne s’en rappellent pas.

& Les médecins sous-estiment parfois la prévalence des violences conjugales et méconnaissent I'éventail des violences.

& La grande majorité des médecins n’ont pas été formés et ne savent pas comment poser la question et/ou comment
accompagner la femme en cas de violences.

Les MG sont-ils suffisamment motivés pour questionner les femmes de maniére systématique ?

Motivation

* &  Certains médecins considérent qu’ils n'ont pas de réle a jouer dans le repérage.

ké &  Certains médecins ont peur de dégrader leur relation avec leur patiente et/ou de faire des erreurs dans leur accompagnement.

&  Certains médecins pensent qu’ils ne pourront changer la situation des femmes victimes de violences qu'ils identifient et/ou
accompagnent.
Environnement Est-ce que I’environnement physique et social du MG encourage le questionnement systématique ?

° Les médecins n'ont pas assez de temps pour intégrer le questionnement (et 'accompagnement qui peut s’ensuivre) lors de

“a”? 'anamnése

e'* '
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es solutions retenues

Le choix des interventions a été fait en
s’appuyant sur les éléments et criteres
suivants :

le diagnostic et la sélection des
barriéres les plus importantes a
adresser ;

le potentiel d’'impact de I'intervention ;
la faisabilité de 'implémentation et de

I’évaluation ;
le potentiel de mise a I'échelle.

Outil d’aide au repérage
des violences conjugales

Pensez a dépister toutes vos patientes pour savalr si elles ont vécu

ouvivent

Pourquoi dépister?

« Vos patientes sont concernées:
sur 10 patientes vues, 3 4 femmes pourraient
étre victimes de violences conjugales’

« En tant que médecin généraliste vous dtes
les interlocuteurs privilégiés des femmes
t ct ollos s t

9!

* Le dépistage systématique, a marche:
vous avez 3 fois plus de probabilité de dépister
des violences en posant directement la question'

« Les violences constituent un risque pour La santé
de la femme qui doit étre évalué de maniére

devant la police et les associations.

du milieu social
lors du parcours médical

Quand et comment dépister?

Questionnez toutes vos patientes

lors de l'anamnése comme vous le faites
pour les antécédents médicaux

ou encore la consommation de tabac.
Nhésitez pas a reposer la question

ultéri it en cas de

Aborder le sujet peut vous paraitre difficile. Vous pouvez

1. Poser la question en vous aidant des exemplos
suivants ou en les reformulant avec vos propres mots
« Comment ca se passe & la maison / avec votre

ou de séparation. '

b _And

i\

i ’\'\\'
il

partenaire?
« Pensez-vous avoir subi des violences (physiques,
hiques
2. Utiliser lo questionnaire de prévention fourni,en:

« le mettant en libre-service dans votre salle dattente
« demandant a votre secrétaire de lo distribuer;
« Lutilsant comme guide lors de la consultation

8 femmes sur 10 pensent quil est normal d'aborder
ces questions avec son médecin. Pour normaliser cette
e bord

toutes vos los pationts

Que faire en cas de violences?

Proposer un accompagnement

Lui rappeler qu'elle nest pas seule, que les faits
deviolences sont punis par la loi et qu'elle peut
porter plainte.

« Proposer un 2éme rendez-vous pour en reparler
et compléter le

Médical /

« Unité médico-judiciaire s
« Psychologue. psychiatre

« Pédiatre (si enfants présents)

- /

* Rediriger votre patiente vers des spécialistes
de votre réseau qui pourront laccompagner.
Voir o

urgence
« Associations (liste sur arrotonslesviolences. gouv.fr)

Judiciaire

oir
ci-contre,

e17: U
« Accés au droit et informations Juridique : fncidfinfo

En cas do doute consultez doclicviolonce fr
(3919| lo vedémécum, ou appolez o 3919,
une ligne est dédiée aux professionnels de santé.

Gagnez du temps

1 Remplissez le questionnaire /

2+ Donnez-le a votre médecin
pour approfondir ces points
lors de la consultation

A\

w,
D

Questionnaire de prévention

1+ Comment estimez-vous votre état
de santé?

Trés bon Bon

Moyen Mauvais

2 Fumez-vous du tabac ?

Non Oui

Numéros d'urgence

17 @ Police
gendarmerie

Pompiers ¢ 4g

115

Numéro d'écoute
Violences Femmes Info
E pour lécoute et lorientation
e
(3019 | o
Soimnd

w7 it
un poste fixe ou mobile en métropole et dans les DOM.
Consultez aussi to fr

5+ En général, comment décririez-vous
votre relation avec votre partenaire ?

Je n'ai pas de partenaire
Sereine
Parfois tendue

Tres tendue

6 - Comment arrivez-vous a résoudre

3 par i i
de l'exercice physique (au moins 30
minutes) ?

Plus de 5 fois 3a4fois
1a2fois Jamais
4+ Combien de verres standard d'alcool

avez-vous consommés au cours de la
semaine écoulée ?

les tensions avec votre partenaire ?
Je n'ai pas de partenaire
Sans difficulte
Assez difficilement

Trés difficilement

Ao nf

Recommandation simplifiée

Questionnaire de prévention

10




Outil d’aide au repérage
des violences conjugales

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Médecins généralistes, vous jouez un role-clé dans le repérage des violences.

Pensez a dépister toutes vos patientes pour savoir si elles ont vécu 9}‘1‘1‘7"‘“ Ici
ou vivent des violences conjugales, méme en labsence de signe d'alerte. bt

Pourquoi dépister?

« Vos patientes sont concernées:
sur 10 patientes vues, 3 a 4 femmes pourraient
étre victimes de violences conjugales’.

« En tant que médecin généraliste vous étes
les interlocuteurs privilégiés des femmes
et les premiers acteurs a qui elles s'adressent.
devant la police et les associations®

*Le ca h
vous avez 3 fois plus de probabilité de dépister
des violences en posant directement la question®

» Les violences constituent un risque pour la santé
de la femme qui doit étre évalué de maniére
systématique, indépendemment du milieu social,
lors du parcours médical.

P

Quand et comment dépister?

Questionnez toutes vos patientes

lors de 'anamnése comme vous le faites
pour les antécédents médicaux

ou encore la consommation de tabac.
N'hésitez pas a reposer la question
ultérieurement en cas de grossesse

ou de séparation. '

N

\\

\
i

W\

|
W

|

Aborder le sujet peut vous paraitre difficile. Vous pouvez :
1. Poser la question en vous aidant des exemples
suivants ou en les reformulant avec vos propres mots :
« Comment ¢a se passe a la maison / avec votre
partenaire?
« Pensez-vous avoir subi des violences (physiques,
verbales, psychiques, sexuelles) au cours de votre vie?

2. Utiliser le questionnaire de prévention fourni. en:
» le mettant en libre-service dans votre salle d'attente:
« demandant a votre secrétaire de le distribuer;
« lutilisant comme guide lors de la consultation.

8 femmes sur 10° pensent qu'il est normal d’aborder
ces questions avec son médecin. Pour normaliser cette
conversation, vous pouvez préciser que vous abordez
cette question avec toutes vos nouvelles patientes.

Que faire en cas de violences?

« Ecouter votre p: de maniére
Lui rappeler qu'elle n'est pas seule, que les faits
de violences sont punis par la loi et quelle peut
porter plainte.

« Proposer un 2éme rendez-vous pour en reparler
et compléter le dossier médical avec vos observations.

« Rediriger votre patiente vers des spécialistes
de votre réseau qui pourront l'accompagner.
Voir section « Proposer un accompagnement»,
ci-contre.

Proposer un accompagnement

Médical / psychologique y
» Unité médico-judiciaire -

» Psychologue, psychiatre

» Pédiatre (si enfants présents)

- /

» 115 : Hébergement d'urgence
. iations (liste sur arretonslesviolences.gouv.fr)

Judiciaire
» 17 : Gendarmerie, police
» Accés au droit et informations juridique : fncidffinfo

En cas de doute consultez declicviolence.fr,
le vadémécum, ou appelez le 3919.
une ligne est dédiée aux professionnels de santé.

Q Résumer les informations essentielles en une seule page
organisée en trois catégories distinctes (pourquoi repérer,
comment questionner et comment réagir en cas de violences)
pour alléger la charge cognitive des médecins et favoriser la
mémorisation de la recommandation.

0 Organiser l'information d’'une maniére adaptée a l'architecture
cognitive du médécin “en situation”

Q Souligner le c6té systématique du repérage

Q Rappel des statistiques (+ references scientifiques)

Q Conseils pratiques et actionnables

O Les accompagnements a proposer
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Outil d’aide au repérage
des violences conjugales

B

Personnaliser I'information pour les médecins généralistes (“vos patientes sont

rolo-clé o

toutes elles ont vécu

concernées”) et corriger les perceptions faussées par le biais d’'optimisme.

Pourquoi dépister?

Renforcer leur sentiment d’auto-efficacité et leur motivation en leur rappelant
qu'ils sont un acteur privilégié des femmes et que le repérage fonctionne. La

probabilité qu’un individu adopte un comportement dépend aussi du fait qu’il soit
conscient des conséquences de son action (Schwartz, 1977).

iependemment du milleu social.
maédical

Quand et comment dépister?

Questionnez toutes vos patientes
lors de lanamnése comme vous le faites
pour les antécédents médicaux

ou encore la consommation de tabac
Nhésitez pas a reposer la question

”"“’““""“T""'"“’"‘“”"‘“""*"f: Rappeler que le repérage fait partie de leur réle de médecin (en faisant référence a

une identité positive). En effet, les médecins qui pensent qu’il est de leur

al hi vie?

encas de
ou de séparation.

responsabilité de dépister les abus sont 2 fois plus susceptibles de réaliser un
repérage lors de la premiere consultation (Chamberlain & Perham-Hester, 2002).

Que faire en cas de violences ?

Ecouter votre patiente de manibre bienveillante. Médical / psychologique 4
Lui rappeler qu'elie mest pas seule. que Los faits. ‘Unite medic: e -
a « Psychol
portor plainte. < Pediatre (si
- Proposer un 26me rendez-vous pour en reparter Social
ot

« Rediriger votre patiento vors des spécialistes

« Associations liste sur arretonslesviolences gouv.fr

soiciare 12

= Accés au droit et informations juridique : fncidfTinfo

f forrere ' (e F e | P 'Wudm

08 QUaViars avex 4on rddacin e nor e (el
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Le questionnaire de prevention

dutemps
quesuonnalfe
Seproventionen st

3 Remplsez e queston™® /

2+ Donnez-leavotre médecit
pour approfondi cespons
lors de a consulation

Gagnez du temps
avec ce questionnaire
de prévention en santé

1+ Remplissez le questionnaire /
2+ Donnez-le a votre médecin

pour approfondir ces points
lors de la consultation

N

HAS

MAUTE AUTORITE DE SANTE

Questionnaire de prévention

1+ Comment estimez-vous votre état
de santé?

"I Tresbon _|Bon

Moyen [ IMauvais

2+ Fumez-vous du tabac?

[INon [Joui

3+ Combien de fois par semaine faites-vous
de 'exercice physique (au moins 30
minutes) ?

Plus de 5 fois 1324 fois

“l1azfois | Jamais
4+ Combien de verres standard d'alcool

avez-vous consommeés au cours de la
semaine écoulée ?

Numéros d'urgence

Urgences o 15
médicales
(SAMU) 17 @ Police,

ie

Pompiers ¢ 4g
'
114 @ Urgences
par SMS

Hébergement
durgence g 445

Numéro d'écoute

Violences Femmes Info
pour l'écoute et l'orientation

des personnes victimes
(3919 st
A 7/ "
un poste fixe ou mobile en métropole et dans les DOM
Consult i i i

5+ En général, comment décririez-vous
votre relation avec votre partenaire ?

_ Je n'ai pas de partenaire
| Sereine
| Parfois tendue
Tres tendue
6 - Comment arrivez-vous a résoudre

les tensions avec votre partenaire ?
Je n'ai pas de partenaire
Sans difficulte

| Assez difficilement

[ Tres difficilement

#o v

13
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4 M Objet : Vos solutions pour repérer les victimes de violence sont disponibles !
1153 meédecins e .

° ﬂ Médecins généralistes, aidez-nous a améliorer
N le repérage des victimes de violences

Intervention

Bonjour,

Merci encore pour votre inscription a I'étude visant a améliorer le repérage des
patientes victimes de violences conjugales.

La majorité des médecins généralistes ont entendu parler de la recommandation de
la_Haute Autorité de santé (HAS) sur le questionnement systématique des patientes
lors de 'anamnése pour identifier si elles vivent (ou ont vécu) des violences.
Cependant, ils souhaitent plus d'outils “clés en main" pour mieux appliquer cette
recommandation.

L’échantillon est
aléatoirement séparé
en deux groupes

Nous avons donc congu deux outils pour vous aider a repérer et a accompagner vos
patientes :

* Un résumé simplifié de la recommandation de la HAS, d'une seule page,
pour savoir pourquoi et comment dépister les violences au sein du couple (et
accompagner vos patientes si besoin est).

Un outil d’appui au dialogue, sous la forme d’'un questionnaire de
prévention. Cet outil est optionnel, il vise a vous faire gagner du temps. Vous
pouvez, par exemple, |'utiliser pendant la consultation ou le laisser en accés libre
dans votre salle d'attente. Petite astuce : il devient un petit carnet s'il est plié en
4!

Voir le résumé simplifié Voir le questionnaire de prévention

Nous vous invitons a utiliser ces solutions au cours des six prochaines
semaines. Nous vous recontacterons ensuite pour recueillir vos retours sur ces
documents par le biais d’'une enquéte flash.

.

Les résultats des deux
groupes sont mesurés
et comparés

Pour assurer la validité et la robustesse de cette étude, nous vous demandons de ne
'Y pas partager ces outils avec vos confréres.soeurs.

DépISte w Ne dépISte pas Merci infiniment pour votre participation,
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Les différentes étapes de I'évaluation

Protocole
d'évaluation

B

Spécifiant le design de
I'évaluation et les méthodes

de collecte et d'analyse )
5 mai 2022

O O

Mi-avril 2022 Envoi d'appel a

participation

Email envoyé par la CNAM a
tous les MG de France
+
Campagne sur réseaux de la
HAS (twitter & newsletter)

Randomisation

0

Envoi de I'enquéte de fin d'étude
+ 3 relances

Entretiens

9,01/ i —=
0 Ov NJ
00 0 x
Randomisation des MG inscrits Envoi des enquétes aux Entretiens téléphoniques
apres validation du design groupe Intervention et semi-directifs avec 6
expérimental selon le nombre ) Contréle _ médecins volontaires
dinscri 17 mai 2022 Aot 2022
inscrits
16 mai 2022 . . 6 juillet 2022 Aot 2022
Envoi des solutions Analyse

=<

Envoi des solutions aux MG Analyse des données quantitatives
dans le groupe Intervention et issues de I'enquéte de fin d'étude
envoi d'un simple email
notifiant la bonne réception
de l'inscription au groupe
Controle

16
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femmes de plus par semaine

Constats

Les médecins ayant recu la recommandation simplifiée et le
questionnaire de prévention questionnent en moyenne deux
femmes de plus par semaine. lls sont également plus nombreux (27%
contre 16% dans le groupe Contrble) a déclarer une augmentation de la
fréquence de dépistage dans leur pratique.

Cette augmentation est importante et encourageante. Les femmes
questionnées restent toutefois une minorité : entre 4,5% et 8% des
patientes vues, respectivement dans les groupes Contréle et
Intervention®.

Les solutions fournies permettent donc d’encourager les médecins
a dépister plus souvent, mais pas encore de maniére systématique.

M

« Ca fait réfléchir le patient méme si ¢a n’aboutit pas toujours

Les médecins ayant recu les solutions questionnent deux

Nombre de patientes questionnées pour violences conjugales la

Nombre de dépistages réalisés par semaine

semaine précédente**

6 + 76% de dépistages réalisés

Contréle Intervention

n=522

" p<001,*p<0.05+p<01

Analyse primaire, contrdlant pour le genre, I'dge, le type de cabinet, le niveau d'urbanisation des MG et le nombre de jours ouvrés
par semaine. Ces variables ne semblent pas surla ité de une patiente, mis a part le fait d'étre une

soi-méme une femme.

* Chiffre basé sur les données collectées lors de l'inscription qui indiquent que
les participants travaillent en moyenne 4 jours par semaine et voient en 14

femmes par jour 17

dans la consultation qui suit. Ca peut étre une graine semée
pour plus tard » - MG2
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Communiqués de presse

IQUE DE PRESSE
22/11/2022

Démocratie en santé : la
HAS poursuit son
engagement pour faire
entendre la voix des
usagers en santé

Depuis plus de 15 ans. la Haute
Autorité de santé (HAS) travaille &
impliquer les usagers et leurs
représentants en réfléchissant
leur place et leurs contributions
dans les productions. les

y S aux femmes : a
publie un nouvel outil daide au
repérage

R WABTE o e i o o NS— CUUGDT
yahoo/life =
i Violences conjugales : La HAS encourage les médecins ™™ T o i e e
Violences conjugales : la HAS veut rendre les A questionnorsy iq toutes leurs pationtes ;o ances faites aux femmes : Foutil de

LUTE Lk e, mo 3003 1 KT 1 0w e e 4 O W Cop s o 6 v

repérage de 1a HAS destiné aux médecins est

o emne 7us o 1o AR

. venez oécovvmin Les nouveaux MA

VIOLENCES CONJUGALES: LA HAS APPELLE LE!
MEDECINS A QUESTIONNER
SYSTEMATIQUEMENT LES PATIENTES

1

A Violences conjugales : la TTAS veut rendr
systématiques les questionnaires en
consultation

généralistes

Envoi de I'outil d’aide au repérage a I'’ensemble des

8 amelipro

=:‘*"X'I‘Ass;uram:e
Maladie

Chére consoeur, cher confrére,

Il est estimé que prés d'un tiers des femmes dans votre salle
dattente pourraient étre victimes de violences conjugales.
Comme vous le savez, cette violence constitue un risque
important pour leur santé. C'est la raison pour laguelle la
Haute Autorité de santé (HAS) vous recommande de
q i ystématiq vos pati méme en
I'absence de signe d'alerte, pour repérer si elles ont
subi ou subissent des violences au sein de leur couple.

Nous savons qu'aborder ce sujet peut étre difficile. Pour
vous accompagner, la HAS met a votre disposition un
outil pratique, avec I'appui de I'Assurance Maladie.

Cet outil a été concu et testé a partir dune expérimentation
impliquant plus de 1 100 médecins généralistes volontaires,
afin quiil soit le mieux adapté a votre pratique.

Téléchargez l'outil d'aide au

La journée internationale pour I'€limination de la violence a
l'égard des femmes, le 25 novembre, est l'occasion de
rappeler qu'en tant que médecin généraliste, vous étes le
premier interlocuteur des victimes de violences au sein du
couple, avant les forces de l'ordre et les associations.

La mobilisation de chacun d'entre nous compte. N'hésitez
pas a partager cet outil avec vos consoeurs et confréres
généralistes !

Sincéres remerciements,
Dr Dominique Martin
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