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Introduction

Les fournisseurs de services jouent un réle important dans l'aide offerte

aux victimes de violence fondée sur le genre pour évaluer le niveau de

risque auquel elles sont exposées et planifier leur sécurité. Toutefois, ces
fournisseurs de services n‘ont pas mis a l'essai les nombreux outils
d’évaluation des risques sur le terrain.[i] En d’autres termes, nous ne
savons pas dans quelle mesure ces outils répondent efficacement aux
divers besoins de sécurité des victimes de violence fondée sur le genre.

Pour mieux comprendre les pratiques d’évaluation des risques adoptées
par les fournisseurs de services au Canada, la Clinigue commémorative
Barbra Schlifer a mené une recherche en milieu ouvert. Entre 2021 et 2022,
la clinique a mené des consultations de recherche et de proximité aupres
de 597 fournisseurs de services qui ont participé a une série de forums
nationaux, a un sondage en ligne dans les deux langues officielles et a des
activités d’échange de connaissances.




Objectifs de la recherche::

e Comprendre les pratiques actuelles d’évaluation des risques et de planification de la
sécurité utilisées par les fournisseurs de services de lutte contre la violence fondée sur
le genre au Canada.

e Recueillir les commentaires des fournisseurs de services sur leur expérience de
Lutilisation des outils d’évaluation des risques pour soutenir divers groupes.

e Consulter les fournisseurs de services quant aux possibilités d’amélioration des outils et
des pratiques d’évaluation des risques pour s’assurer qu’ils tiennent compte des
traumatismes, qu’ils sont axés sur les victimes et qu’ils utilisent une approche

intersectionnelle.

Dans 'ensemble, la recherche a révélé une « mosaique inégale » de pratiques d’évaluation
des risques et de planification de la sécurité. Nous avons constaté des variations
importantes dans lutilisation d’outils officiels d’évaluation des risques par les fournisseurs
de services, ainsi que des différences dans cette utilisation, en fonction du contexte. Les
participants ont mis en évidence des limites considérables dans les outils disponibles et
exprimé leur souhait de disposer d’outils plus holistiques, qui tiennent compte des
traumatismes et s’adaptent aux contextes de leur fournisseur de services.

A propos du projet national d’évaluation des risques de la Clinique Barbra Schlifer:
La recherche exposée dans ce bulletin a été menée dans le cadre du projet national
quinquennal de la Clinique Schlifer, intitulé « Explorer les approches systémiques
des survivantes de la violence fondée sur le genre par 'évaluation des risques : une
démarche axée sur les survivantes ». Ce projet met l'accent sur les pratiques
prometteuses en matiere d’évaluation des risques de violence fondée sur le genre
et de planification de la sécurité, en tirant parti des partenariats et des
consultations avec les survivantes et survivants de la violence fondée sur le genre,
les agences et les chercheurs partout au Canada.Nous avons pour ambition de
concevoir des outils et ressources d’évaluation de la sécurité qui tiennent compte
des traumatismes, qui ont recours a une perspective intersectionnelle et qui sont
centrés sur les survivantes et les survivants. Le projet est financé par Femmes et
Egalité des genres Canada (FEGC).



METHODES ET ECHANTILLONS

Des fournisseurs de services ont été recrutés partout au Canada pour participer a une
recherche communautaire a méthodes multiples sur les pratiques actuelles d’évaluation des
risques et de planification de la sécurité.

e Sondage national bilingue: Le sondage en ligne a été mené en juillet 2021, puis en
septembre 2022. Nous avons posé aux fournisseurs de services des questions sur leurs
pratiques actuelles en matiere d’évaluation des risques et de planification de la sécurité
de leurs clientes et clients victimes de violence fondée sur le genre. Nous leur avons aussi
posé des questions ouvertes sur les lacunes et les difficultés auxquelles ils sont
confrontés ainsi que sur les pratiques prometteuses.

Taille de U'échantillon : 35 participants.

e Forums de consultation nationaux: Nous avons organisé trois forums de consultation en
ligne a lautomne 2021. Chaque forum a mis 'accent sur les pratiques prometteuses pour
des groupes particuliers, notamment 1) les femmes réfugiées, immigrantes et sans statut;
2) les femmes noires et racisées et les personnes de genre divers; et 3) les personnes
2SLGBTQIA+ et dont lidentité de genre est diverse. Les forums comportaient un volet
éducatif, suivi de consultations plus approfondies au cours desquelles les fournisseurs de
services ont échangé leurs connaissances, leurs pratiques exemplaires et leurs écarts en
matiere de stratégies d’évaluation des risques et de planification de la sécurité. Taille de
échantillon : 200 participants.

« Echange de connaissances et action de proximité: En plus de nos principales méthodes
susmentionnées, la clinique a recueilli des données supplémentaires lors d’activités
d’échange de connaissances et de proximité entre 2021 et 2022, durant lesquelles les
conclusions préliminaires du sondage et des forums ont été communiquées. Taille de
’échantillon : 362 participants, dont 59 employés de la clinique.

* Recherche auprés des survivantes et survivants : En plus de nos recherches aupres des
fournisseurs de services, la clinique a également mené des recherches auprés des
survivantes et survivants de violence fondée sur le genre. Environ 30 % des personnes
composant notre échantillon d’entretiens se sont identifiées comme des survivantes et
survivants et comme des fournisseurs de services ayant travaillé dans le secteur de la

violence fondée sur le genre. Cliquez ici https://www.schliferclinic.com/guiding-systemic-

responses/ pour en savoir plus sur cette recherche.
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Plan directeur pour les consultations nationales

Nos forums virtuels ont adopté les pratiques exemplaires suivantes pour la conception de la
recherche en milieu ouvert:

v Lesujetaborde une lacune évidente dans la documentation.

v~ Les experts communautaires et les personnes ayant une expérience vécue sont invités a
collaborer a la conception, a la création du contenu et/ou a lorganisation du forum.
Honoraires fournis.

v~ Le forum est animé en anglais et en francais, avec une interprétation en ASL et un sous-
titrage. Des services d’interprétation multilingues sont proposés a la demande.

v~ Vaste promotion par la distribution de dépliants multilingues, sur les réseaux sociaux et sur le
site Web de la clinique.

v~ Présentations distribuées a tous les participants dans les deux langues officielles.

v~ Volet éducatif pour les participants qui sont nouveaux dans cette discipline.

v Possibilités de discussion en petits groupes et en grand groupe.

v~ Les régles de base pour la participation sont communiquées des le départ, de méme que les
informations sur la collecte, l'utilisation et le stockage des données.

v~ Lillustrateur numérique a effectué un enregistrement graphique « en direct » des
discussions en grand groupe, qui a été affiché a l'intention des participants a la fin de chaque
forum.

v~ Les participants ont été sondés apres la séance en vue d’améliorer les séances futures.

v Les ressources et conclusions pertinentes ont été communiquées aux participants apres la

séance.




Représentation Régionale

Notre échantillon primaire (sondage et consultations) comptait des représentants de la
plupart des régions du Canada, principalement de 'Ontario (47 %), ou la clinique est située et
possede les réseaux les plus solides. La région de UAtlantique et celle de 'Ouest étaient bien
représenteées (respectivement 22 % et 27 %), malgré une sous-représentation de la Colombie-
Britannique par rapport a la taille de sa population. Les régions du Nord représentaient 4 %
de notre échantillon. L’'une des limites de 'échantillon était la faible réponse (1 %) des

fournisseurs au Québec dans l’échantillon primaire.

Figure 1: Echantillon par région
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Caractéristiques de ’échantillon

Les fournisseurs de services de notre échantillon de sondage ont travaillé dans divers types
d’organismes (voir fig. 2), principalement pour une agence communautaire (54 %). Prés d’un
quart travaillaient dans un refuge (24 %) et 14 %, dans des services juridiques. Un
pourcentage plus faible de personnes (8 %) travaillaient dans le secteur de U'établissement.
Les fournisseurs de services de santé étaient sous-représentés dans notre échantillon de
sondage. En vue d’équilibrer cette distribution dans le cadre de notre stratégie de
sensibilisation, nous avons mené des actions de proximité aupres des travailleurs sociaux,
des travailleurs de 'établissement et des fournisseurs de soins de santé.

Figure 2: Echantillon par type d’organisme
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Time in the GBV Field

Notre échantillon de sondage avait également une bonne répartition des travailleurs en
fonction du nombre d’années dans le secteur (voir fig. 3). Pres d’un tiers était dans le secteur
depuis moins de cing ans, un tiers 'était depuis 5 a 10 ans et 42 %, depuis 10 ans ou plus.
Remarque : Nos forums de concertation avaient également une bonne répartition des
fournisseurs par nombre d’années dans le secteur, mais avec une répartition inverse. Dans
un sondage que nous avons mené pendant le forum, les participants avaient tendance a se
considérer comme récemment arrivés dans le secteur (42 % ayant moins de cing ans
d’expérience, contre 26 % dans le sondage). Ils étaient également moins susceptibles d’avoir
éteé dans le secteur pendant 10 ans ou plus (29 % ayant plus de dix ans d’expérience, contre
42 % de notre échantillon de sondage). Cette distribution inversée coule de sens, étant
donné le nombre de participants qui cherchaient une formation/des informations sur
'évaluation des risques en participant au forum de consultation. Nous avons tenu compte de
cette différence lors de 'analyse des données provenant des deux sources.

Figure 3: Nombre d’années dans le secteur de la violence fondée sur le genre
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Analyse des données

L’équipe du projet a effectué une analyse thématique de toutes les données de consultation,
notamment les enregistrements numeériques et audio, les notes de discussion, les données
de sondage, les commentaires des participants et les analyses documentaires. Durant trois
mois, 'équipe du projet s’est réunie pour discuter de nos interprétations respectives et a
convenu des themes les plus saillants de la recherche, qui sont indiqués plus loin. Au
printemps 2022, nous avons également commencé a communiquer les premieres
conclusions de la recherche a notre comité consultatif et a nos groupes de fournisseurs de
services, dans le cadre des activités d’échange des connaissances et de sensibilisation du
projet. Les commentaires recueillis au cours de ces séances ont également servi a affiner
notre analyse des données. Le rapport de recherche final comprend les conclusions de

toutes les consultations avec les fournisseurs de services.




PRINCIPALES
CONCLUSIONS

1. LES OUTILS OFFICIELS D’EVALUATION DES RISQUES
UTILISES PAR LES FOURNISSEURS DE SERVICES SONT ASSEZ
VARIES.

Nous avons constaté une utilisation assez variée des outils d’évaluation des risques par les
fournisseurs de services. Un peu plus de la moitié des participants a notre sondage ont
déclaré utiliser « toujours » ou « tres souvent » un outil d’évaluation des risques lorsqu’ils
travaillent avec des clients (voir fig. 4). Pourtant, ils sont nombreux a ne pas utiliser d’outil
ou a en utiliser un rarement. Par exemple, 20 % des personnes interrogées déclarent utiliser
« jamais » ou « rarement » un outil officiel, et 17 % ont déclaré en utiliser un « parfois ».

Un sondage mené lors de nos consultations nationales des fournisseurs de services a
montré une variation semblable dans 'utilisation des outils, bien que la distribution soit
différente (voir fig. 5). 42 % ont déclaré utiliser « toujours » ou « tres souvent » un outil
d’évaluation des risques. Toutefois, 26 % ont déclaré qu’ils n’utilisaient « jamais » ou «
rarement » un outil officiel. 32 % ont répondu « parfois ».

Figures 4 et 5: Utilisation des outils d’évaluation des risques
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Parmi les participants au sondage qui ont utilisé un outil, il y avait également une variation
concernant loutil utilisé par leur organisme. La plupart d’entre eux ont cité Danger
Assessement (44 %); toutefois, un nombre important utilisait Odara (13 %) ou un outil
adapté ou congu par leur propre agence (13 %). Quelques-uns ont cité B-Safer (9 %) et
Patriarch (3 %).

Figure 6: Outil utilisé
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Durant les forums de consultation, nous avons également demandé aux fournisseurs de
services quels outils ils utilisaient actuellement, et souvent les outils susmentionnés
étaient cités. De plus, les participants ont mentionné WEB (Women’s Experiences of
Battering), et certains, un outil développé par Jacquelyn Campbell, qui, selon nous,
renvoyait a outil Danger Assessement. Cliquez ici https://www.schliferclinic.com/guiding-

systemic-responses/ pour consulter la liste des outils d’évaluation des risques disponibles

qgue nous avons mis en évidence dans notre analyse documentaire.
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2. LES FOURNISSEURS DE SERVICES ETAIENT PLUS ENCLINS A

UTILISER LEUR JUGEMENT PROFESSIONNEL ET UNE PRISE EN

CHARGE MINUTIEUSE QU'UN OUTIL OFFICIEL D’EVALUATION
DES RISQUES.

En ce qui concerne les situations a haut risque ou complexes/urgentes, les fournisseurs de
notre échantillon étaient plus enclins a s’appuyer sur leur jugement professionnel et a leur
expérience pour évaluer la situation d’'une cliente ou d’un client (63 %). De méme, plus de la
moitié de 'échantillon (54 %) a déclaré procéder a une prise en charge plus approfondie dans

de tels cas.

Par comparaison, 43 % ont déclaré qu’ils utilisaient un outil officiel d’évaluation des risques.
Un pourcentage légerement plus élevé que le nombre de personnes qui utilisaient une liste
de questions pour évaluer le risque (ou parfois, la stratégie d’évaluation officieuse).

Figure 7: Cas complexes
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Méme dans les cas ou des outils formels ont été utilisés, un pourcentage important avait

adapté l'outil a leur organisme. 13 % des participants au sondage ont indiqué que leur agence

avait adapté son propre outil. Plusieurs participants au forum ont également déclaré
n’utiliser les outils qu’a titre de guide, car la plupart des outils mettent 'accent sur le danger
physique et ne traitent pas des circonstances et des difficultés uniques des clients.




3. DE NOMBREUX FOURNISSEURS DE SERVICES ONT EXPRIME LEUR
INSATISFACTION QUANT A L'UTILISATION D'UN OUTIL OFFICIEL
D'EVALUATION DES RISQUES.

Dans le cadre du sondage et des consultations menés, de nombreux fournisseurs de services
ont exprimé leur insatisfaction quant a l'utilisation d’un outil officiel d’évaluation des risques
dans leur travail, et ce, pour des raisons complexes. En effet, certains n’étaient pas du tout
d’accord avec la pratique, d’autres n’étaient pas satisfaits de la conception ou du contenu des
outils existants pour faire un travail tenant compte des traumatismes des divers survivants de
la violence fondée sur le genre. Nombreux étaient ceux qui voulaient plus de formation sur les
outils disponibles et la fagon de les utiliser efficacement. Nous développons brievement ces

themes plus loin.

Pour certains, le choix de ne pas utiliser ces outils était intentionnel. Des participants ont
déclaré que leur agence n’utilisait pas d’outil officiel d’évaluation, les survivants soulignant

que Uexpérience était préjudiciable. Ils expliquent pourquoi :

Je suis dans un centre de prévention des agressions sexuelles. Nos clients
marginalisés ont été surexploités et déshumanisés par les institutions. Ils nous
informent que les formulaires de prise en charge et d’évaluation des risques

exacerbent leur sentiment d’« étre un numéro, un dossier — pas une personne.

Si une agence choisit d’utiliser des pratiques ou des outils d’analyse de quelque
nature que ce soit, je suggere qu’elle réfléchisse longuement aux conséquences de
ces pratiques sur les survivantes et survivants et a leur expérience en tant que
personnes a part entiere, et que les et survivantes et survivants qui entrent dans
lagence ne sont pas des « listes de controle », des « cas » ou des « chiffres »... Cela a

régulierement été mentionné comme un obstacle par les survivants.

Cette perspective contredisait le point de vue général selon lequel les outils validés sont
importants pour prévenir les issues fatales, s’assurer que les évaluations sont fondées sur des
preuves et éviter les préjugés inconscients des divers fournisseurs. De plus, comme certains
Uont souligne, lutilisation d’outils validés était une stratégie importante pour le travail

juridique et la défense des droits des clientes et clients.



Néanmoins, parmi les personnes qui ont utilisé des outils, beaucoup n’étaient pas
satisfaites de leur conception ou de leur contenu pour un travail tenant compte des
traumatismes des divers survivants et survivantes de la violence fondée sur le genre. Au
nombre des critiques courantes des outils actuels d’évaluation des risques et de

planification de la sécurité :

e Trop d’importance est accordée au risque et a la sécurité physiques, au détriment du
risque émotionnel ou d’autres formes de risque et de sécurité
Les outils ont tendance a mettre 'accent sur la violence physique, mais ne saisissent
pas toujours le contréle coercitif exerceé par 'agresseur. Comme l'a expliqué une
participante dans le cas des migrantes, par exemple, « les femmes peuvent entrer
en tant qu’immigrantes; mais 'agresseur peut les convaincre qu’elles risquent

expulsion et elles le croient jusqu’a ce qu’elles viennent chez nous ».

e Absence de prise en compte des facteurs de risque structurels au profit des facteurs de
risque individualisés
Les facteurs de risque structurels, comme la pauvreté, la migration forcée, la pénalisation
et la discrimination, étaient des éléments importants de la planification de 'atténuation
des risques et de la sécurité axée sur le client. Néanmoins, de nombreux outils ont mis en
lumiere uniquement ou principalement des facteurs individuels, comme les antécédents

et le comportement de 'agresseur.

Comme l'a demandé une participante : « Comment pouvons-nous trouver la sécurité pas
seulement en nous éloignant de l'agresseur, mais aussi de la violence institutionnelle et des
autres membres de la collectivité? En ne s’attaquant pas aux obstacles institutionnels, il est
difficile pour les personnes dont l'identité du genre est diverse de mettre fin a des facteurs
comme la pauvreté, litinérance, les situations de santé mentale débilitantes ». Un outil
d’évaluation holistique et intersectionnelle doit prendre en compte les deux, et comprendre

des interactions entre les différents niveaux.
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e Facteurs de risque ou considérations de sécurité manquants pour les groupes en quéte

d’équité
Les outils avaient tendance a mettre laccent sur les situations de violence entre les
partenaires intimes (VPI), et souvent, ne tenaient pas suffisamment compte des facteurs de

risque que les survivantes et survivants des groupes en quéte d’équité peuvent rencontrer.

o Langage exclusif/manque d’inclusivité

Les participants ont noté que la plupart des outils sont congus uniquement pour les femmes
et les relations hétérosexuelles; par conséquent, ils ont exprimé le besoin d’inclure un
langage tenant compte de la diversité du genre lors de la conception d’outils et de

ressources pour les survivantes et survivants.

e Obstacles a ’accessibilité

Non seulement une interprétation multilingue est nécessaire a I’évaluation des risques
et a la planification de la sécurité avec divers survivantes et survivants, mais les outils

doivent étre accessibles dans plusieurs langues.
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e L’outil ne prend pas suffisamment en compte les réalités de la prestation de services de
lutte contre la violence fondée sur le genre.
Plusieurs personnes ont fait remarquer que le contenu des outils était trop long pour les
utiliser dans de bréves interactions avec les clientes et clients. En effet, 'une des principales
conclusions était que les questions et les outils d’établissement de I’évaluation doivent offrir
la flexibilité nécessaire pour s’adapter au contexte. Comme 'a expliqué une participante : «
Cela dépend du temps que vous allez passer avec cette personne; le temps qu’il faudra pour
comprendre vers quoi s’orienter doit étre négocié ensemble. Dans notre cas, il s’agit d’une
courte réunion ponctuelle, alors qu’elle passera plus de temps dans un refuge - le cadre

compte... »

Le roulement et les différents niveaux d’expertise des fournisseurs de services étaient une
réalité des conditions de la violence fondée sur le genre a prendre également en compte
dans la conception des outils. Des conseillers chevronnés peuvent souhaiter tenir des
évaluations plus organiques : « Peut-étre que le langage utilisé est différent; ils ressentent le
besoin de l'adapter ». Alors que les personnes plus récemment arrivées dans le secteur

peuvent vouloir des outils plus structurés.

e Besoin d’une formation et d’'un soutien complets
Le besoin d’'une formation uniforme était 'un des thémes clés abordés dans le sondage.
Nombreux étaient ceux qui voulaient plus de formation sur les outils disponibles et la fagon
de les utiliser efficacement. Notamment, une formation pour tout le personnel de 'agence et
a toutes les étapes de l'utilisation des outils par un fournisseur de services. En conséquence,
’équipe du projet a ajouté une composante éducative aux forums nationaux avec les
fournisseurs de services en sus de la consultation dans le cadre de la recherche.

15



4. PRATIQUES PROMETTEUSES : UNE APPROCHE TENANT COMPTE
DES TRAUMATISMES, CENTREE SUR LES FORCES ET HOLISTIQUE

Plusieurs participants au forum ont insisté sur la méthodologie ou le format des outils
d’évaluation des risques et de la planification de la sécurité, soulignant le besoin d’approches
tenant davantage des traumatismes et axées sur les survivantes et survivants. Ce théme

commun a émergé dans tous les forums.

En outre, les fournisseurs de services ont mentionné le besoin d’inclure la psychoéducation aux
traumatismes, ainsi que des questions sur le parcours des survivantes et survivants et leur

sentiment de sécurité.

Une participante a déclaré que les fournisseurs de services ne doivent pas partir du principe
que les traumatismes sont subis de la méme maniere par toutes les victimes, puisque les gens
les vivent différemment. Dans certains cas, le traumatisme peut avoir des conséquences sur la
capacité des clientes et clients a raconter leurs expériences, ce qui peut compromettre une
évaluation adéquate des risques.

En conséquence, les fournisseurs de services soulignent le besoin d’une approche tenant
compte des traumatismes et des forces, au vu des expériences uniques des survivantes et
survivants.

Une participante a déclaré qu’une approche holistique qui comprend la sécurité, le choix, la
collaboration, la fiabilité et 'autonomisation est essentielle pour comprendre la personne dans
son ensemble et aborder la sécurité physique et émotionnelle de la personne qui sollicite de
'aide. D’autres participants ont recommandé d’élargir les listes de contréle pour inclure des
repeéres visuels dans les outils et les ressources pour les survivants, et d’offrir des notes audio
lors du travail avec des clientes et clients ayant des niveaux d’alphabétisation différents.

Les participants au forum ont également exprimé leur ferme soutien aux objectifs du projet
national d’évaluation des risques de la Clinique Schlifer. Ils se sont montrés enthousiastes a
’égard de la recherche du projet et ont fortement approuveé le besoin de mettre au point des
outils et des ressources qui répondent aux situations uniques des survivantes et survivants. Il y
avait également un fort désir de prendre contact avec d’autres fournisseurs de services sur ce
sujet, en particulier pour les groupes en quéte d’équité.
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Image 1: Résumé des recommandations des fournisseurs de services de lutte contre la violence fondée sur le genre
concernant la planification de la sécurité et ['évaluation des risques dans le travail avec des survivants des communautés

2S5LGTBQIA+ et de genre divers.
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Image 2: Résumé des recommandations des fournisseurs de services de lutte contre la violence fondée sur le genre, y
compris les pratiques prometteuses et la liste des principaux obstacles auxquels sont confrontées survivants les
survivantes et survivants immigrants, réfugiés et sans statut. En outre, les participants ont souligné le besoin de disposer

d'outils guidés par les survivantes et survivants.
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Image 3: Résumé des recommandations des fournisseurs de services de lutte contre la violence fondée sur le genre
concernant la planification de la sécurité et 'évaluation des risques dans le travail avec des survivantes et

survivants noirs, racisés et non binaires de la violence fondée sur le genre
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