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Modèle d’engagement
Intitulé du modèle d’engagement

Modèle d’engagement sur les besoins en matière de santé mentale et de soutien psychosocial : intégrer la santé mentale et le soutien psychosocial dans l’action humanitaire
Le présent modèle d’engagement donne des exemples de messages et d’éléments susceptibles de figurer dans des engagements spécifiques visant à promouvoir l’intégration de la santé mentale et du soutien psychosocial dans toutes les interventions humanitaires. Il a été élaboré pour favoriser la mise en œuvre de la résolution présentée à la XXXIIIe Conférence internationale sous le titre « Répondre aux besoins en matière de santé mentale et de soutien psychosocial des personnes touchées par les conflits armés, les catastrophes naturelles et d’autres situations d’urgence ».
Tous les éléments proposés ici ne doivent pas forcément être inclus dans chacun des engagements. En outre, les Sociétés nationales et les gouvernements peuvent souhaiter prendre des engagements spécifiques qui ne sont pas présentés ici. Il revient à chaque Société nationale ou gouvernement de décider quels sont les éléments les plus adaptés à son contexte.
Engagement pour la période 2019-2023 
A. Introduction
La prise en charge des besoins en matière de santé mentale et de soutien psychosocial est essentielle à la survie des personnes, à leur aptitude à faire face au quotidien, à leur bien-être, au respect de leurs droits fondamentaux et à leur accès à la protection et l’assistance.
Pour garantir une réponse holistique à ces besoins, la santé mentale et le soutien psychosocial devraient être intégrés dans les interventions qui visent à répondre aux autres besoins de base. Cette intégration devrait s’accompagner de services ciblés et plus spécialisés dans le domaine de la santé mentale et du soutien psychosocial. De plus, l’intégration de ces considérations dans d’autres domaines d’intervention contribuera à réduire la stigmatisation qui est souvent associée aux problèmes psychosociaux et de santé mentale.
Par ailleurs, la prise en charge des besoins des personnes touchées en matière de santé mentale et de soutien psychosocial pourrait être plus efficace si l’on intégrait systématiquement cette dimension dans les législations nationales, les lois relatives aux catastrophes, les plans de préparation et les mécanismes d’intervention d’urgence, de relèvement ainsi que de coordination.
B. Plan d’action
Les participants à la Conférence pourraient s’engager à prendre les mesures suivantes.
· Incorporer la santé mentale et le soutien psychosocial dans les activités de préparation et les interventions humanitaires menées dans d’autres domaines (programmes et structures), comme la nutrition, l’éducation, la santé, l’aide sociale, le rétablissement des liens familiaux, l’hébergement et la protection.
· Intégrer l’identification des besoins en matière de santé mentale et de soutien psychosocial dans toutes les évaluations des besoins et les outils correspondants.
· Veiller à ce que toutes les personnes touchées (hommes, femmes, garçons et filles) soient représentées lors de la conception d’évaluations et de programmes d’assistance humanitaire, y compris les bénéficiaires de services de santé mentale et de soutien psychosocial, afin de donner aux personnes directement concernées l’opportunité de s’exprimer.
· Envisager de mener des activités qui contribuent à réduire la stigmatisation associée aux difficultés psychosociales et de santé mentale.
· Intégrer la santé mentale et le soutien psychosocial et leur accorder une place centrale dans les systèmes nationaux et internationaux d’intervention d’urgence, notamment dans les lois relatives aux catastrophes et les mécanismes de préparation et de coordination en cas d’urgence.
· Former tous les employés et les volontaires humanitaires afin qu’ils aient des connaissances et des compétences en matière de santé mentale et de soutien psychosocial qui soient suffisantes et adaptées à leur secteur ou programme.
· Promouvoir et protéger la santé mentale et le bien-être psychosocial des personnes qui répondent aux crises humanitaires dans tous les secteurs.
· Lancer des études sur les services intégrés de santé mentale et de soutien psychosocial ou contribuer à de telles études, pour élaborer des approches d’intégration fondées sur des données factuelles en s’appuyant sur les enseignements tirés.
C. Exemples d’indicateurs de mesure des progrès accomplis
· Des lignes directrices propres à un secteur donné et prenant en compte la santé mentale et le soutien psychosocial sont créées (p. ex. dans les secteurs de la protection, de l’hébergement et de l’éducation).
· Des structures et/ou forums de coordination propres à un secteur donné et prenant en compte la santé mentale et le soutien psychosocial sont créés.
· Le pourcentage d’évaluations des besoins qui tiennent compte des problèmes psychosociaux et de santé mentale augmente (p. ex. missions d’évaluation et de coordination sur le terrain).
· Des outils d’évaluation par secteur et/ou programme sont mis au point et/ou révisés pour prendre en compte les besoins en matière de santé mentale et de soutien psychosocial.
· Le pourcentage d’évaluations des besoins qui recueillent des données auprès des bénéficiaires de services de santé mentale et de soutien psychosocial, et qui consignent ces données, augmente.
· Des campagnes d’information sont organisées sur l’impact possible des conflits armés, des catastrophes naturelles et autres situations d’urgence sur la santé mentale et le bien-être psychosocial. 
· Des campagnes sont organisées pour combattre la stigmatisation associée aux difficultés psychosociales et de santé mentale.
· Les législations, politiques, plans et mécanismes de coordination nationaux relatifs aux interventions d’urgence sont réexaminés et/ou révisés pour y intégrer la santé mentale et le soutien psychosocial.
· La santé mentale et le soutien psychosocial sont intégrés dans les mécanismes de préparation et de coordination en cas d’urgence et y sont représentés par des personnes de contact.
· Le nombre d’employés et de volontaires ayant une formation en santé mentale et soutien psychosocial augmente, et ils sont intégrés dans un secteur ou programme pertinent.
· Davantage de fonds sont alloués au soutien à la formation des employés et des volontaires et à leurs activités dans le domaine de la santé mentale et du soutien psychosocial.
· La santé mentale et le soutien psychosocial sont intégrés dans les études nationales et plurinationales.
D. Incidences sur le plan des ressources
État/Société nationale : _______________________________________________________
Département et personne de contact : ___________________________________________
Adresse électronique et n° de téléphone : ________________________________________
Modèle d’engagement proposé par : le Projet du Mouvement international de la Croix-Rouge et du Croissant-Rouge sur les réponses à apporter aux besoins en matière de santé mentale et de soutien psychosocial découlant des conflits armés, des catastrophes naturelles et autres situations d’urgence (MOMENT).

Personne de contact : Dick Clomén, dick.clomen@redcross.se
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