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1 - DEPISTER - REPERER

Il n’existe pas de symptomatologie typique, tous les retentissements des violences sur la santé sont
possibles. Il n’y a pas de profil type de femmes victimes de violences.

PHYSIQUE SANTE PSYCHIQUE ET SANTE SEXUELLE ET
COMPORTEMENTS REPRODUCTIVE
Traumatique (plaies, brilures, Etat de stress post-traumatique Pathologies gynécologiques

fractures, handicaps...)

privation de

Dépression, anxiété

Troubles de I'alimentation et du
sommeil

Pensées et comportements
suicidaires

Dépendance a I'alcool, au tabac, a la
drogue

Comportements sexuels a risque

Douleurs pelviennes chroniques
Hémorragies et infections vaginales,
infections urinaires

Complications lors de la grossesse,
fausses-couches

Grossesses non-désirées,
avortements dangereux

VIH, autres MST

) Comportements auto-agressifs

volontaire a u

Des signaux d’alertes :

- le nombre de passages aux urgences,

- le comportement de la victime (elle ne souhaite pas se déshabiller,...),

- les attitudes du conjoint (il veut toujours étre présent, il répond a la place de sa conjointe, il
fait preuve d’autorité,...).

DEPISTAGE SYSTEMATIQUE :
=» poser directement et systématiquement la question

« Est-ce que vous avez déja subi des violences dans votre vie, au travail, dans votre enfance, a la
maison ? »

« Est-ce que vous avez subi des événements qui vous ont fait mal et qui continuent a vous faire du
mal aujourd’hui ? »

« Avez-vous été victime de violences physiques, psychologiques, verbales, sexuelles dans votre vie
™

/\ SI SUSPICION DE VIOL = PRELEVEMENTS +++
NE PAS LAVER LA PATIENTE
RECUEILLIR LES PREMIERES URINES




2 - PRISE EN CHARGE : Entretien et Examen clinique

ENTRETIEN :

Mettre la patiente en confiance : I'isoler dans un box fermé, lui rappeler |la confidentialité de
I'entretien médical

Ne pas s’offusquer si elle demande a étre examinée par une femme.

Adopter une écoute active et bienveillante :

e Croire ce qu'elle vous révele et le lui dire.

o Affirmer 'interdiction des violences par la loi et la seule responsabilité de I'agresseur.
e La laisser s’exprimer.

e L'aider a formuler ses demandes d’aide.

e Respecter ses choix et les accompagner.

e Délivrer un message de soutien, de valorisation de sa démarche.

A dire a la patiente victime :
«Vous n’y étes pour rien. »
«L’agresseur est le seul responsable. »
« La loi interdit et punit les violences. »
« Si vous le souhaitez, je peux établir un certificat médical. »

EXAMEN CLINIQUE :
Examiner avec bienveillance |a patiente. Prendre son temps !

Lui demander son accord avant chaque étape de I’examen que vous allez réaliser aprés lui avoir
donné toutes les explications nécessaires.

Lui expliquer que vous pouvez étre amené a lui demander de se déshabiller afin de constater des
blessures, y compris sur les zones intimes, blessures qu’elle peut ne pas avoir encore observées.

Lui proposer de se couvrir les parties du corps déja examinées.




3 - CERTIFICATS

2 certificats sont indispensables pour toute victime de violences CSS :

- Le CERTIFICAT MEDICAL INITIAL ou CERTIFICAT DE COUPS ET BLESSURES
- Le CERTIFICAT de PSYCHO-TRAUMA

lIs doivent tous deux étre rédigés par un médecin thésé.

Le psychiatre de garde doit étre contacté pour la rédaction du certificat de psycho-trauma.

Ces deux certificats sont disponibles sur TU pour une rédaction simplifiée.

Choix des documents a générer

00 CovVID 19

‘ ‘ [[J SuwiTROD

01 ORDONNANCES

[] Antalgiques

[[] Antbio Ambulatoire [[] Biologie

H O Echo TDM IRM

[ Hémorroides

[] Ordonnance vierge

[] Ordonnance vierge'

02 COURRIER / LEGAL

() Autorisation de soins

O Certificat SPDTu

O Certificat SPPI

g Certificat Coups et

[ Certificat SPDRE
Blessures

[ Certificat SPDRE
R6111-40-5

[] CNH IPM [] Décharge

(] Dédaration de Fugue

[ Garde & Vue

[ LATA

K] PsychoTrauma

02 TRAUMATO / SOS MAIN

[] -Consignes Platre

] Orthoserv [ -Orthoserv Rotation

Neutre

O Pack Anticoagulation

[] Conseis entorse bénigne
du rachis cervical

O Conseis Entorse de
Chevile

[ Conseis entorse genou [ Conseis kuxation épaule

[] Dispense de Sport /
Stage

(] Kiné Séances de
Rééducation

[ Matériel Ortho (non
orthoserv)

[] Pass Ambulatoire [] SOS MAIN - Consuttation

[T] SOS MAIN - Entorse
bénigne doigt

[] SOS MAIN - Entorse

Le document “Certificat Coups et Blessures™ doit étre comphét ;

'CONSTATATION DE BLESSURES
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Notice explicative du certificat médical
établi sur demande du de la - patient - &

Létablissement du certificat médical fait partie des missions du médecin. Le médecin qui rédige un certificat conforme au
migdble proposd n'encourt aucune sanction disciplinaire. (Article 226-14 du CPP )

Lorsqu’il est sollicivd, le médecin ne peut se soustraire b une demande d'dtablissement de certificat médical dmanant d'une
wictime. Le médecin remet Foriginal du certificat directement & la victime examinde, et en aucun cas a un tiers (ke conpoint est
un tiers). |l conseree un double dans le dossier.

A - LES FAITS OU LES COMMEMORATIFS

Moter les dires spontands de la victime sur le mode déclaratif ET entre guillemets notamment sor le contexte at la nature deg
faits, Iidentité déclaré avec Fauteur des faits, etc. Le médecin ne doit faire aucun jugerment ni awoune
interprétation.

A titre dexemple X of ovedr  Wictime de e .. & Lo vickime déclares ... e, & Selon les dives de lo wictime... s
B - LES DOLEAMNCES

Moter de fagon exhaustive et entre guillemets, les sympthmes exprimés par la victime en utiisant ses mofs nolemment fes
troubles du sommell, couchemars, troubdes des conduites allmentaires, anxidté, conduites d'éviternent, conduites addictives,
céphaldes, insomnies, douleurs digestives, pulmonaires ou dorsabes, troubles gyndcologigues...

C - 'EXAMEN CLINIQUE

Le médecin me s prononce pas sur la réalivé des faits, ni sur la responsabilité d'on tiers. 1l ne détermine pas non plus si les
winlences sont wolontaires ou A,

Il déerit avec précision et sans ambiguitd dans cette rubrigee les signes clinbgues des lésions et les signes neurologiques,
sepsoriels et psychocomportementaus constabds

Lur le plan physique
Préciser les ecchymoses, plaies franches, plaies contuses, fractures, morsures avec leur taille, couleur, localisation. Pensez
a examiner les zones saillantes @ coudes, genoux, paume des mains, fesses

Mentionner des ddments dinigues nagatifs si cela est utile;

Prendre des photos ou réaliser un schéma anatomiguee car les certificats sont destinés aux autorités judiciaires qui n'ont
pas de connaissance de 'anatomie et des termes médicaus ;

Prascrire des examens complémentaires si ndcessaire (radiographie et consultations spécialisées) qui pourront madifier les
conclusions et le mentionner expressénent ;

Décrire la géne fonctionnelle & savoir la géne pour accomplic les actes wswels de la vie (se laver, s'habiller, 5" alimenter, se
déplacer, nécessité de prise d"antalgigues en raison des doulewrs )

Sur e plan prychigue :

Le médecin recherche et décrit Fétat psychigue de la victime et de son compartement au cours de la consultation et plus
particulitrement des sympibdmes fréquents etfou spécifiques en cas de wiolences notamment @ des troubles anxio-dépressifs
(des idées suicidaires), des troubles alimentaires ot de la sexualitd, des conduites addictives et & risgue, des troubles
somatigues liés au stress, des symptbmes dihyperactivation neuro-wégétatives [hyperdigilance, sursauts, insomnies,
palpitations, irritabilitéd, troubles de la concentration_.], des symptdmes dissociatifs (déconnection Smotionnelle, o'étre
spectateur détaché des événements, de dépersonnalisation, désorientation, confusion, ammésie) une détresse émotionnelle
péri-traumatigue [resiviscences sensorielles et émotionnelles des wiolences, flashbacks, cawchemars).

D - ETAT ANTERIEUR
MNe mentionmer que les antécddents qui pourraient interférer avec les lésions traumatiques.

Rappeler les constatations faites au cours de précddentes consultations en lien awvec les faits exposés @ cicatrices
antérieuras, douleurs antérieuras de la rone atteinte, antécdédents chinungicaux.



E - LITT, INCAPACITE TOTALE DE TRAVAIL (facultatif)

Llefinidion

Lincapacité ne concerne pas le travail au sens habituel du mot, mais la durde de |la géne notable dans les activités quotidiennes
et usuelles de |a victime notamment @ manger, dormir, se laver, s'habiller, sortir pour faire ses courses, se déplacer, jouer (pour
un enfant). A titre d'exemples : la perte des capacités habituelles de déplacement, des capacités habituelles de cormmunication,
de manipulation des objets, altération des fonctions supérieures, la dépendance i un appareillage ou 3 une assistance humaine.
La période pendant laguelle une personne est notablement génée pour se livier & certaines des activitds précitées est une
périnde diincapacité.

L'ITT est une notion pénale qui, mé&me si elle n'est pas le seul crittre que les parquets prennent en compte, permettra la
qualification des faits [contravention, délit ou crime), 'orientation de la procédwre et |2 peine encourue. Les violences inbra
familiales sent des délits quelle gue soit la durde de | “ITT (art. 222-13 C. pén.) en raison de la qualité de 'auteur.

L'ITT différe de lincapacité termporaire totale (ITT civile) ou Déficit fonctionnel termporaire total (DFTT) qui, au cvil, correspond &
la période, indemnisable, pendant laguelle la victine va se trouver empéchée de jouir de ses pleines capacités (périodes
d‘hospitalisation en régle).

La rrnination de FITT peut ifficile. C'est pourguoi, cette ITT pourra urement par un BC
L2 dete de I étre difficile. C° Btre fixde ultérie mrikdecin
bigiste sur la base des signes clinigues des lsions physigues et du retentissement psychologigue décrits avec minutie dans le
certificat médical

5i wous décidez de la déterminer, guelgues recommandations-précautions :

Ecrire en toutes lettres, en la justifiant par une description précise des troubles fonctionniels.

Pour les vidlences psychologiques & Porigine de symptomes psychologigues mais gui n'entrainent pas de génes
fonctionnelles dans les actes de la vie guotidienne, il peut étre utile de préciser ndanmoins, en guoi ils altérent les
conditions et la gualité de vie de la personne.

PRECISER SYSTEMATIQUEMENT & Sous réserve de complications uitérieures =,

DATER ET SIGNATURE DU MEDECIN
Le certificat doit &tre daté du jour de sa rédaction, méme si les faits sont antérieurs.

S B e D EE)

Une posture professionnelle adaptée pour la prise en charge des femmes victimes de violences
Au-deld du certificat médical, le médecin doit délivrar un certain nombre de conseils et dinformations notamment :

affirmer cloirement que les wiolences sont
interdites par la loi et gue les octes de wolence
relevent de la sewle responsabilité de son auteur ;
conseiller @ Io patiente de se rendre, en Cas
d'uvrgence, dans les locoux des services de police
ou de gendarmerie, ou encore d oppeler le 17 qui
permet de joindre ces services fou le 112 dun
téléphone portobie) ;

inwiter o wictime o appeler le 3919 [Violences
femmes info), numéro grotwit découte et

ORDEE MATIONAL DES MEDECING
Conzeil Mational de "Ordre

d’information anonyme et qui n'est pas repérable
sur les foctures et les téléphones;

informer lo wictime de Pexistence d ossociotions
d’oide oux wictimes ;

informer lo wictime de lo possibilité de porter
plainte ;

evaluer le donger : présence d'orme, menoce de
mort, tentotive de stranguiation, idée swicidaire
proposer une nowvelle consultotion dons un oéloi
court

A dire & la patiente victime
«Wous n'y dbes pour riens

al'agresseur est be seul responsable »,
# La lod interdit les violencess

# Vous pouves dire aidée »
« fppelez le 3919 pour Etre informée de vos droits et

connaitre les associations d'aide prés de cher vouss
# Je vous donne un nouveau rendsr-vous »

Pour en savoir plus, visitez le site stop-violences-femmes.gouv.fr rubrique «le suis un-e professionnel-l-¢ »




4 - RECOURS AUX FORCES DE L’ORDRE : PLAINTE ? SIGNALEMENT ?

3 SITUATIONS
L . oul — ALLO 17 Transfert a I'ARCHET dés que possible
a patiente a-t-
elle subi une
e e | [[oU=A100] ey
' NON —— déposer plainte Y-_af-ﬂ des oul
? criteres de
’ NON — .
signalement
au procureur ? NON

CRITERES DE SIGNALEMENT AU PROCUREUR :

DANGER IMMEDIAT

EMPRISE DE L’AUTEUR SUR LA VICTIME

Augmentation de la fréquence des

violences

Violences sur les enfants

Peur pour elle ou ses enfants
Grossesse

Incitation au suicide par son partenaire
Prise de toxiques par I'auteur

ATCD psychiatriques de I'auteur
Intervention antérieure des forces de
I"'ordre

Menaces de mort

Arme a feu au domicile

- Propos dévalorisants, dégradants ou
injurieux

- Surveillance permanente

- Harcélement moral et/ou sexuel

- Controdle de son temps libre /
séquestration

- Isolement de ses proches

- Sentiment d’étre déprimée ou sans
solution

- Sentiment de culpabhilité de la victime

- Dépendance financiére

- Documents administratifs en possession
de l'auteur

- Controle des activités de la victime par
["auteur

SI VIOL/AGRESSION SEXUELLE : |

=>» Transfert a ’ARCHET en URGENCE (prise en charge standardisée)
=> Prévenir les forces de I'ordre = ALLO 17

= Prélévements a faire a 'ARCHET ( /\ urines a prélever a I’ARCHET)




e PROCEDURE DE SIGNALEMENT JUDICIAIRE

;Nm“”;“m DE VIOLENCES CONJUGALES
s DANS LES ALPES MARITIMES

| DEPOT DE PLAMNTE « RAPPEL DE LA LOI
2 EXAMEN
N RIDACTION DU CERTIFICAT MEIDICAL
SORIENTATION WEES LES ASSOUATIONS

JE VEUX SIGNALER

DANGER IMMILDIAT
Augmentation de la friguence des viclences
Violences sur les enfams
Peur pour elle ou pour ses enfants
Grossesse
Incitation au suicide par son partenaire
Prise de toxiques par 'suteur
Antécédents psychistriques de I'suteur
Intar 4 bri dos 1, do Fevdre
Menaces de mort

ACCORD DE LA
VICTIME POUR LE

REFUS DE LA
VICTIME POUR LE

Armes & feu au domicle

SIGNALEMENT

SIGNALEMENT

EMPRISE DE L'AUTEUR SUR LA VICTIME

MINEURE ET/OU
MAJEURE
VULNERABLE

MAJEURE EN
DANGER IMMEDIAT
ET SOUS EMPRISE

Propos dévalorisants, dégradants ou injuriews
Surveillance permansats
Harcélement moral et/ou sexuel

Contréde de son temps libre/séquestration
Isdernent Je ses prudes

Sentiment d'étre déprimée ou sans solution

Sentiment de culpabilité de I victime

l Loi du 30 JUILLET 2020 |

Dépendance financidre
Documents administratifs en possession de I'auteur

i

Contréle des activités de la victime par I'auteur

| SIGNALEMENT JUDICIAIRE APRES INFORMATION DE LA VICTIME |

ETABLIR UN CERTIFICAT DE SIGNALEMENT

Modéle disponible ci-joint

b &2

ENVOYER LE CERTIFICAT PAR MAIL + APPEL DU PARQUET DE

PERMANENCE (Procureur)

Parquetdu Tide Nice | Parguet du T de Grasse
ttrmineurs.pr.t) mineurs.pr.tj-
nce®justice fr grasse@justice.fr
04.89.08.92.60 04.83.05.00.80

Objet du madl : “Signalement médical : violences conjugales”

Encas durgence absol | gr, o o' yrgence absolue
WE et jours térids WE et jours fériés
05.08.87.81.69

249219.7580

< 7 tr.prp-nice@®justice fr 06.21.38.50.73
ACCUSE DE RECEPTION ENVOYE PAR LE PARQUET AU MEDECIN m—
De quel tribunal je dépends ?
Contacts utiles R e——
AECHIRONE O'UN HERERGIMENT : TRIBUNAL JUDICIAIRE |
1N URGENCE AUX VICTIMES Autres
GRASSE
Samu Social : 118 GRASSE Bureau d'alde aux victimes du N aratuit vielences lemmes nto - 2019
Asyociation o Aide sux Victimes  Tribunal Judiciaire : 0452607703
SERVICE D'AIDE AUX VICTIMES EN Harpiges - 04.93.90.85.¢4
UKLRNLE (RAYYL; yerviceande, pegeslr  Sureso dalde sux vicimes Eaoning familial 06.: &4 €7 84 17 28
cholegique, aide paridiq
Urgance Soirs vt Week-ends CANNES 06.25.31.86.95 | Gentew informasion aur s Droits des
06.64.09.76.21 Parcours de femmes Esmmes ot dos Families {CIDFF)
G493 AR0356 NICE N* poswr les victimes : 049371 55.65
. Hotline usiguament pour les
Bureaw d'aide aux wctimes du peofessionness : 06.25.62.95.15
NICE Tribumal Judiciaire : 84.92.17.72.45 X %
Assaciation & Aide aux Victimes 1 .
Montjoye : 04.93.67.94.49 Bureau d'aide aux victimes Numéeo d'sice sux victimas : 116 008
alde victimac@mantjoys ceg
UNITE MERICO-JUDICIAIRE. 0493.87.94.49 Actanoe Désacienantale de Recusil de
Service de médecine légale  Service d'accuni| des victimes de jour LEvaluation ot du Traileeesnt des kformations
CHU Nice T AL cBtinr Erecocupantes (ADRET) |
04.92.03.48.21 643422219 Hollina pour les
professionnels - 04.39.04.23.00
ANTIBES prot delontanceghdepartement0 ir
Parenthvise N* vort mational soirs of WE - 119




L1 Consultation médecin légiste de 'UMJ pour ITT
L1 Consultation de suivi psycho-trauma a la Policlinique

1 Faire le lien avec les autres acteurs du CHUN si besoin

Mme LECLERC Secrétariat Policlinique | 33335 | FVV@chu-nice.fr
Mme ROUGIER Psychologues Psycho- .
Mr BRIDE trauma 33335 | FVW@chu-nice.fr
Pole Dr L. MORGAN Référente MIPROF 29259 | morgan.l@chu-nice.fr
URGENCES Référent MIPROF . .
Pasteur 2 Dr PM. TARDIEUX Chef de pole URGENCES 22212 | Tardieux.pm@chu-nice.fr
Référente MIPROF
Mme M. DE LYS Assistante sociale 33480 | delys.m@chu-nice.fr
URGENCES
umJ UumMJ 34821
Cimiez Dr E. BIGLIA Référente FVV UM 34297 | Biglia.e@chu-nice.fr
Consultation GO 36091
Mme A. BRUNO
Archet Mme F. SF référente FVV 36092 | sf-femmesviolences@chu-nice.fr
BOUYGUES
Mme D. AGHER Assistante sociale GO 36194
Urgences pédiatriques
PASS mére-enfant 33543
Lenval Mme C. BUSANO ,l’;\/lsl?stante sociale PASS 30017 | christelle.busano@hpu.lenval.com
Dr P. BABE LI\J/IPedecm responsable 30308 | babe.p@hpu.lenval.com

[l Transmettre les documents ressources (valisette)

1 Mise a I’'abri (Association ? intervention des forces de l'ordre ? hospitalisation ?)
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