AFRICANDEFENDERS

Pan-African Human Rights Defenders Network

INITIATIVE UBUNTU HUB CITIES

FORMULAIRE D'EVALUATION RAPIDE

Le présent formulaire nous permet d'établir votre éligibilité pour bénéficier d'un soutien dans le cadre de
notre mandat relatif a 'initiative « Ubuntu Hub Cities ». Veuillez noter que si votre demande répond a nos
critéres de base, nous vous demanderons alors de remplir un autre formulaire avec des détails
supplémentaires sur vos besoins et le soutien eventuel.

Le formulaire de demande diiment rempli doit étre envoyé a hubcities@defenddefenders.org,
avec une copie de votre passeport ou de votre carte d'identité nationale.



mailto:hubcities@defenddefenders.org

1) INFORMATIONS PERSONNELLES

Veuillez noter que les informations contenues dans le présent document sont strictement confidentielles
et ne sont demandées que dans le but de traiter votre demande. Aucune information ne sera utilisée sans
le consentement du défenseur des droits humains.

Nom complet

Organisation et fonction (le cas échéant) :

Genre:

Nationalité :

Date de naissance (jj/mm/aa) :

Lieu de naissance :

Pays de résidence actuel et adresse :

Statut matrimonial (célibataire/relation permanente/marié(e)/divorcé(e)/veuf(ve)) :

Nombre d'enfants/personnes a charge (le cas échéant) :
- Age des enfants/personnes a charge :

Adresse électronique :
Numéro de téléphone :

Disposez-vous d'un signal ou de tout autre canal de communication crypté (Oui/Non) ?
- Sioui, veuillez préciser :

Quel est le moyen le plus sr pour nous de vous contacter (e-mail, signal, WhatsApp, appel en
ligne...) ?

Disposez-vous d'un document de voyage valide (par ex., non expiré) (Oui/Non) ?
- Sioui, veuillez joindre une copie a la demande.
- Sinon, veuillez expliquer pourquoi :



2) DETAILS CONTEXTUEL

2.1 Décrivez brievement votre travail en faveur des droits humains :
(veuillez indiquer les dates précises, les organisations auxquelles vous avez été affiliées, le cas échéant, et
les liens ou articles relatifs a votre travail en faveur des droits humains, s'ils sont disponibles)

2.2. Décrivez en détail le contexte qui a mené a votre demande en renseignant le tableau ci-
dessous. Veuillez décrire les incidents que vous avez subis, en indiquant la fréquence et les dates,
et fournir autant d'informations justificatives que possible sur chaque incident.

Type d'incident

Indiquez le type de menace ou
d'incident que vous avez subi
(par exemple, surveillance,
perquisition/infraction @ mon
domicile/bureau, violence
sexuelle et sexiste, messages de
menace, campagnes de
diffamation, organisation forcée
de fermer, mandat d'arrét,
détention, torture, attaque... )

Date et/ou fréquence
Indiquez la date de l'incident. S'il
s'agit d'un événement répété,
veuillez indiquer la période et la
fréquence (par exemple, chaque
semaine du jj/mm/aa au
ji/mm/aa)

Détails

Veuillez expliquer l'incident/la
situation, en fournissant des
détails factuels et des
documents/liens a I'appui
chaque fois qu'ils sont
disponibles.




3) SOUTIEN NECESSAIRE

3.1 Voulez-vous déménager loin de votre lieu de résidence actuel, que ce soit dans votre pays
ou a l'étranger ? (oui/non). Si oui, veuillez expliquer pourquoi vous estimez qu'un démenagement
est nécessaire.

3.2 Besoins
Veuillez indiquer le type de soutien que vous souhaitez que AfricanDefenders vous apporte, et

ajouter tous les détails si possible :

Type de soutien Détails
Précisez les types de soutien dont vous avez
besoin (par exemple, évacuation d'urgence,
transport, logement, colt de la vie, soutien
familial,  assistance médical, psychosocial,
juridique... )

3.3 Avez-vous contacté d'autres organisations pour obtenir de l'aide ? Afin de faciliter un
soutien intégral, il est important de prendre contact avec d'autres organisations qui

pourraient vous soutenir.



4) REFERENCES

Veuillez fournir les coordonnées de références qui pourraient appuyer la demande : elles doivent
étre bien connues au sein de la communauté des droits humains dans votre pays ou au niveau
international, connaitre votre travail en faveur des droits humains et connaitre votre situation
actuelle a la suite de votre travail.

Référence 1:

Nom :

Téléphone :

Courriel :

Organisation :

Adresse postale :

Lien avec le demandeur :

Référence 2 :

Nom :

Téléphone :

Courriel :

Organisation :

Adresse postale :

Lien avec le demandeur :

SOUMISSION

Veuillez envoyer ce document avec toutes les piéces jointes a hubcities@defenddefenders.org.
Si vous pensez que le courrier électronique crypté est nécessaire et que vous savez comment
utiliser le cryptage PGP, n'hésitez pas a nous contacter pour obtenir notre clé PGP. Si vous
souhaitez nous envoyer le document crypté, mais ne disposez pas du logiciel, veuillez consulter
les sites web suivants :

Informations générales sur la sécurité numérique :
https://www.digitaldefenders.org/digitalfirstaid/
https://www.apc.org/en/irhr/digital-security-firs-aid-kit

Information on encrypted communication:


mailto:hubcities@defenddefenders.org
https://www.digitaldefenders.org/digitalfirstaid/
https://www.apc.org/en/irhr/digital-security-firs-aid-kit

https://securityinabox.org/en/guide/gpgdusb/window



https://securityinabox.org/en/guide/gpg4usb/windows

