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Définition et conséquences

Selon POMS, Pexcision est ’ablation totale
ou partielle des organes génitaux externes
de la femme pour des raisons culturelles et
non therapeutiques.

Conséquences Gynéco-obstétricales et
urologiques

Héemorragies ; infections aigués et
chroniques VIH/SIDA ; dystocies obstetricales
(difficultées d’accouchement ) ; chéloides
(tumeurs cicatricielles ) ; dysmeénorrhées;
hématocolpos (accumulation du sang
menstruel dans le vagin) ; fistules recto-
wvesico-vaginales , dysurie etc
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Consequences (suite)

Les conséquences psychologiques et sociales
- la peur des rapports sexuels ;
- des douleurs pendant les rapports sexuels ;

- la frigidité entrainant des mésententes et le
divorce;

- Pexclusion sociale des femmes souffrant
d’incontinence urinaire ou féecale suite aux
fistules etc...
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CONTEXTE

Le présent projet s’est deroule en
Reéepublique de Guinée préeciséement dans
deux préfectures de la zone forestiere :
Kissidougou et Gueckeéedou, situees entre
650 et 720 kilometres de la capitale,
Conakry.
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Zone d’intervention
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Historique / Origines .

L’excision est pratiquée en Guinée par toutes les
régions et ethnies par les exciseuses
traditionnelles, mais aussi par le personnel
meédical.

La problématique essentielle qui se dégage est
comment réduire la pratique de PPexcision pendant
qu’elle est tres répandue et ne repose sur aucun
fondement ni religieux, ni juridique.

Malgreé tous les efforts fournis par le
Gouvernement, les partenaires au developpement
et ONG/associations pour son abandon, les
résultats sont loin d’étre atteints.

La pratique de Pexcision est fondée sur les
déterminants (social, culturel, économique et
politique) sans lesquels, il nous semble impossible
de mettre fin' d-ce°fleau en Guineée.
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Objectifs vises

Contribuer a la reduction de la préevalence
de PPexcision en agissant sur les
déterminants sociaux, culturels, politiques
et economiques de PPexcision, dans les
préfectures de Kissidougou et Guéeckedou
d’ici 2011, pour Pameélioration de la sante,
la protection et du bien-étre des femmes
et des enfants.

Ottawa 4 éme colloque — 27-30 Juin 11
Présentation Dr Jeanne Manguet



Valeurs et principes sous-jacents au
probleme de recherche ou a I'intervention

L’excision est considérée comme une
pratique ancestrale fondee sur les
déterminants socioculturel, economique
et politique.

Les stratéegies d’abandon de la pratique
de Pexcision n’'ont pas pris en compte ces
déterminants qui la sous tendent. Ceci
continue a faire perdurer le fléeau de
Pexcision en Guineée.
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Fondements de connaissance ou de
preuve

L’excision est un phénomeéene national en Guinée
car pratiquée par toutes les régions et ethnies,
non seulement par les exciseuses traditionnelles,
mais aussi par le personnel meédical.

Sa prévalence en Guinée est de 96 % selon PEDS-
2005. Etudes de base des ONG de la Guinée Forestiére

revelent : Kissidougou: 98 % et Gueckedou: 100%

La prise en compte des déterminants de PPexcision
et Pimplication des communauteés des zones
d’intervention ont entrainé 'augmentation du
nombre de filles non excisées, des signatures de
pactes de non excision dans les villages
conservateurs et Pélaboration de plans d’action
communautaires de lutte contre P’excision.
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Méthodologie

Reéalisation d’etudes quantitative et
qualitative
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Les retombées pour I'action

Depuis Pintéegration de 'approche de la promotion
de la santeé a travers la prise en compte des
déterminants de PPexcision dans la lutte, des
résultats encourageants ont eté observes.

Les communautés des zones couvertes
connaissent les consequences de P’excision, leur
santeé s’est ameélioré, ont constitué des comités de
lutte contre excision et suivi des filles protégees

Douze villages conservateurs ont signeé des
pactes d’abandon de Pexcision, les parents et les
communautes s’impliquent librement dans la lutte
et envoient leurs filles non excisées pour les
formations en santé de la reproduction et droits
des enfants.
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Les retombées pour I'action g.uite et fin)

Les autorités accompagnent le processus
depuis le début du projet.

Les communautés ont proposeé des AGR,
amelioreé des récoltes et mis en place des
associations villageoises de credit et
d’épargne/AVEC, le tout visant le
deéeveloppement du village.

Les partenaires des autres services
participent aux activites du projet visant
le développement du village.

La prévalence de PPexcision a baissé de 2 %.
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Avec la promotion de la santé, la marche vers le

e changement de comportement
pour un changement transformationnel durable
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La communaute s’engage!

P (Ici lecture de pacte de non i une
déclaration publique d’abandon)

R .g’:f”:"'
)

Ottawa 4 éme colloque — 27-30 Juin 11
Présentation Dr Jeanne Manguet



e Sty oy
TR |t

MERCI

DE VOTRE
AIMABLE
ATTENTION

Ottawa 4 eme colloque — 27-30 Juin 11
Présentation Dr Jeanne Manguet



