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FONDOS: US$750,000 
Todas las mujeres y niñas de Papua, Nueva Guinea y Timor Lester vivan una vida 
libre de violencia.. 

QUIENES SE BENEFICIARÁN 

A UNFPA 

OBJETVOS 

ESPECIFICOS 
Mujeres y Niñas que experimenten 
violencia, usen servicios esenciales de 
calidad, incluyendo recuperación a 
largo plazo en Papua New Guinea y 
Timor-Leste. 

La volencia de género (GBV) es un término para cualquier acto 
dañino realizado contra los deseos de una persona y está 
basado sobre las diferencias socialmente atribuidas entre 
hombres y mujeres. Ello incluye actos que infrinjan daño físico, 
sexual y mental o sufrimiento, amenazas de tales actos, 
coerción y otras depravaciones de libertad. Estos actos que 
pueden ocurrir en público o en privado 

A pesar de la creciente conciencia de GBV y el trabajo hecho por los 
gobiernos, organzaciones de mujeres y otros, muchas mujeres y 
niñas que son objeto de violencia, todavía carecen de servicios 
esenciales que apoyen su seguridad,  salud, y acceso a la justicia.La 
falta de un enfoque centrado en la sobreviviente para la prestación 
de servicios de GBV, es un desafío clave en la región de Asia 
Pacífico, incluyendo  Papua, New Guinea yTimor-Leste. 

Para muchas mujeres, una visita al centro de salud, puede 
ser su primer esfuerzo para buscar ayuda y la única 
oportunidad de recibir apoyo y cuidado así como para

escapar de la situación de abuso. Por lo tanto es crucial que 
todos los proveedores de salud estén equipados con 
conocimientos y habilidades para identificar yt tartar a las 
sobrevivientes de violencia, incluyendo desde intervenciones 
clínicas, ayuda emocional y psicosocial y referirlas a otros 
servicios que la sobreviviente pudiera desear acceder. 

Construido en Fase I de esta iniciativa, la Fase II expanderá y 
reforzará habilidades, conocimientos y capacidades de 
quienes repondan a GBV, incluyendo a proveedores de salud 
en regiones geográficas adicionales en Papua, New Guinea 
(PNG) y Timor-Leste (TL). En Fase II ambos expandirán la 
cobertura geográfica  de las intervenciones , 
institucionalizando la intervención dentro de la sostenibilidad 
del sitema de gobierno.. 

Habrá un estimado de 578,000 beneficiarias en PNG y un 
estimado de 74,000 en TL. 

PROJECT HISTORY AND TIMELINE 
TL developed National Zonta International 

Guidelines for Health Care committed US$1 million 

2016 Providers to Address GBV. 2020 to support project. 

A safe space was 
established within a 

prioritized health facility 
in TL to provide essential 

health service 

2021 package to GBV

survivors.

PNG developed the 2018 
National Strategy to Prevent 
and Respond to Gender- 
Based Violence (2016-2025). 

The COVID-19 pandemic 
began and health care was 

the only service that remained 
open under restrictions. 

Family support centers in 
PNG were expanded to 

provide specialized 
services for GBV survivors. 

http://www.zonta.org/


FAST FACTS 
• Gender-based violence

has detrimental and
long-lasting consequenc- 
es to the well-being,
health and safety of
women and girls, along
with economic conse- 
quences, effects on ed- 
ucational outcomes,
and impact on the
productiv- ity and 
development of 
societies and countries. 

• 56% of Papua New
Guinean women (15 to
49) women have experi- 
enced physical violence
with an intimate partner,
while 28% experienced
sexual violence in their
lifetime.

• 63% of Papua New
Guinean women who
are or have been mar- 
ried have experienced
physical, sexual or
emo- tional violence
from their spouse.

• Almost two out of every
three Timorese women
(15 to 49) have experi- 
enced intimate partner
violence.

• In TL, more than three
out of four women and
men believe a man is
jus- tified in physically
beat- ing his wife.
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EXPECTED OUTCOMES 

Health Ministries in PNG and 
TL adopt and institutionalize 
international standards and 
guide- lines for survivor-
centered GBV services through 
health sector. 

National and sub-national gov- 
ernments develop and adopt 
GBV referral systems and GBV 
Standard Operating Guidelines. 
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STRATEGIES FOR SUCCESS 
• Develop capacity of GBV response services providers on

international guidelines on essential services
packages for women and girls subjected to violence.

• Provide technical guidance for development of
guidelines on multi-sectoral coordination and referral
for timely and quality response to GBV survivors.

• Deliver technical guidance for the institutionalization of
GBV case management.

• Generate evidence on locally adapted interventions that
prove to be effective in strengthening GBV multi-sectoral
response

• Support policy advocacy to assist governments in
institutionalizing international standards on GBV service
provision.

Gendered norms, structures and practices both 
underpin GBV and create substantive barriers to 
effective implementation of prevention and 
response interventions. 

Relevant government authorities 
and service providers have the 
knowledge, skills and resources 
to provide quality GBV case 
management. 

All project sites have functional 
referral pathways established in 
line with global guidelines. 

At least 70% of project-trained 
health practitioners demonstrate 
an 80% increase in knowledge 
on survivor-centered principles 
for GBV response. 




