Name:

This is a self-assessment form for volunteers operating at local branches; all volunteers should fill out the form prior to any field activity.
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Do you have a good understanding of health problems in your community in relation to water,
sanitation, epidemics, pollution, cholera, garbage disposal, accidents, sudden diseases, HIV/AIDS, etc.?

Are you aware of security conditions at the local level in relation to traffic accidents, theft, burglary,
violence and criminal activities?

Are you aware of social problems arising from lack of respect, discrimination, stigmatization, etc. at
the local level?

Do you know about possible natural disasters in your area (earthquakes, floods, landslides, fires, cold
weather, droughts, hurricanes, tsunamis, etc.)?

Are you aware of the possibility of internal disturbances, protests or riots occurring in your region/
area/town?

Do you know of any internal conflict in your country, with military intervention and security
implications?

Do you have good knowledge and understanding of the Red Cross/Red Crescent Fundamental
Principles and humanitarian values?

Do you think that the Red Cross/Red Crescent seven Fundamental Principles are well known in your
community?

Are you familiar with the rules concerning the proper use of the Red Cross/Red Crescent emblems?

Do you feel that the protective function of the Movement’s emblems is widely known and
understood in your community?

Do you know the standard operating procedures of your NS?

Yes Alittle
Could the situations mentioned above affect your daily life/routines?
Do you feel insecure as a result of your participation in this Red Cross Red Crescent field activity?

Are you identifiable as a Red Cross Red Crescent volunteer? (Red Cross Red Crescent clothing, photo
ID, cap with the emblem, etc.)

Could these situations affect your family, relatives and close friends?
Could they affect your health and your physical condition?

Could they affect your communication with others?

Could they make you feel scared, tense and afraid?

Could they affect the security of your house/apartment?

Do you have insurance to cover accidents and illness? Is it valid? Do you know the coverage and the
exceptions?

Do you know how to deal with potential security issues?

Do you know how to cope with stress?

Do you know how to provide first aid in the event of accidents or sickness?
Does your branch have a security plan for volunteers?

Do you know whom to contact for security issues? Do you know the security focal point at your local
branch or NS headquarters?

Do you know the procedures to report incidents?

No



Nom:

Ceci est un formulaire d’auto-évaluation a I'intention des volontaires opérant dans les sections; tous les volontaires doivent le remplir avant de commencer a travailler
sur le terrain.

Avez-vous une bonne connaissance des problemes de santé liés a I'eau, a 'assainissement, aux épidémies,
1  &alapollution, au choléra, a I'élimination des déchets, aux accidents, aux maladies soudaines, au VIH/sida,
etc., qui existent dans votre communauté ?

2 Connaissez-vous les conditions de sécurité au niveau local s’agissant des accidents de la route, du vol, des
cambriolages, de la violence et de la criminalité ?

3 Avez-vous connaissance de problémes sociaux découlant du manque de respect, de la discrimination, de la
stigmatisation, etc. au niveau local ?

4 Avez-vous connaissance de catastrophes naturelles possibles dans votre région (séismes, inondations,
glissements de terrain, incendies, froid, sécheresse, ouragans, tsunamis, etc.) ?

5  Savez-vous si des troubles, des manifestations ou des émeutes pourraient éclater dans votre région/zone/ville ?

6 Avez-vous connaissance d'un conflit interne dans votre pays, qui entraine une intervention militaire et des
mesures de sécurité?

7 Connaissez-vous et comprenez-vous les Principes fondamentaux et les valeurs humanitaires de la
Croix-Rouge et du Croissant-Rouge ?

8 Pensez-vous que votre communauté connait les sept Principes fondamentaux de la Croix-Rouge et du
Croissant-Rouge ?

9 Connaissez-vous les regles relatives a 1'usage correct des emblémes de la croix rouge et du croissant rouge ?

10 Avez-vous le sentiment que la fonction protectrice des emblémes du Mouvement est largement connue et
comprise dans votre communauté ?

11 Connaissez-vous les procédures opérationnelles normalisées de votre Société nationale ?

Oui Unpeu Non

1 Les situations susmentionnées pourraient-elles avoir des conséquences sur votre vie quotidienne/vos
habitudes?

2 Eprouvez-vous un sentiment d’insécurité du fait de votre participation a cette activité Croix-Rouge/
Croissant-Rouge ?

3 Etes-vous identifiable en tant que volontaire de la Croix-Rouge/du Croissant-Rouge ? (vétements, piéce
d’identité avec photo, casquette marqués de I'embléme croix rouge/croissant rouge)

Ces situations pourraient-elles avoir des conséquences pour votre famille ou vos proches ?
Pourraient-elles avoir des conséquences pour votre santé et votre condition physique ?
Pourraient-elles compromettre votre aptitude a communiquer avec d’autres personnes ?

Pourraient-elles susciter en vous de la peur, de la tension et de la nervosité ?
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Pourraient-elles compromettre la sécurité de votre maison/appartement?

9 Avez-vous une assurance accidents et maladie ? Est-elle en cours de validité ? En connaissez-vous la
couverture et les exclusions de garantie ?

1 Savez-vous comment gérer les problémes potentiels liés a la sécurité ?
Savez-vous comment gérer le stress ?

Sauriez-vous prodiguer les premiers soins en cas d’accident ou de maladie?
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Votre section a-t-elle un plan en matiere de sécurité pour les volontaires ?

5 Savez-vous qui contacter en cas de probleme lié a la sécurité ? Savez-vous qui est le point focal dans votre
section ou au siége de votre Société nationale ?

6 Connaissez-vous les procédures a suivre pour signaler un incident?



Nombre:

Todos los voluntarios que presten servicios en las filiales locales deben completar esta autoevaluacién antes de llevar a cabo actividades en el terreno.

10

11

co N o o b

B W N

;Entiende plenamente los problemas sanitarios que afectan a su comunidad en cuanto al suministro
de agua y saneamiento, las epidemias, la contaminacioén, el paludismo, la eliminacién de desechos, los
accidentes, los brotes repentinos de enfermedades, el VIH/SIDA, etc.?

;Esta familiarizado con las condiciones de seguridad de la comunidad en cuanto a los accidentes de
transito, los hurtos, los robos con violacién de domicilio, la violencia o las actividades delictivas?

;Esta al tanto de la existencia de problemas sociales en la comunidad causados, por ejemplo, por la falta
de respeto, la discriminacién o la estigmatizacién?

;Sabe cuéles son los desastres naturales que podrian ocurrir en la zona donde trabaja (terremotos,
inundaciones, deslizamientos de tierras, incendios, inviernos crudos, sequias, huracanes, tsunamis, etc.)?

;Esta al tanto de la posibilidad de que ocurran disturbios internos, protestas o motines en su regién,
zona o comunidad?

;Esté al tanto de algin conflicto interno en su pafs en el que hayan participado las fuerzas militares y
que haya afectado las condiciones de seguridad?

;Conoce y entiende plenamente los valores humanitarios y los Principios Fundamentales de la Cruz
Roja y de la Media Luna Roja?

;Cree que los siete Principios Fundamentales de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja son bien
conocidos en su comunidad?

;Esté familiarizado con las normas que rigen el uso correcto de los emblemas de la Cruz Roja y de la Media
Luna Roja?

;Siente que la funcién protectora de los emblemas del Movimiento es ampliamente conocida y
entendida en su comunidad?

;Conoce los procedimientos que suelen regir las operaciones que lleva a cabo la Sociedad Nacional a la
que pertenece?

Si Unpoco

;Podrian las situaciones mencionadas anteriormente afectar su rutina o su vida cotidiana?

;Se siente inseguro por participar en esta actividad en el terreno en nombre de la Cruz Roja y la Media
Luna Roja?

;Es posible identificarle como voluntario de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja por usar la vestimenta
del Movimiento o una gorra con el emblema, o por llevar alguna identificacién con fotografia, etc.?

;Podrian estas situaciones afectar a su familia, a sus parientes o a sus amigos intimos?
;Podrian afectar su salud o su estado fisico?

;Podrian afectar la forma en que se comunica con los demés?

;Podrian hacerle sentir asustado, tenso o temeroso?

;Podrian afectar la seguridad de su vivienda?

;Tiene algin seguro que cubra los accidentes y las enfermedades? ;Esté vigente? ;Qué cobertura
ofrece y cuales son las excepciones?

;Sabe cdmo hacer frente a los posibles problemas de seguridad?

;Sabe cémo controlar el estrés?

;Sabe cémo proporcionar los primeros auxilios en caso de accidente o enfermedad?

;Tiene su filial un programa de seguridad para los voluntarios?

;Sabe con quién debe comunicarse en caso de que ocurra algiin incidente relacionado con la seguridad?

;Sabe quién es el coordinador encargado de la seguridad de la filial local o de la oficina central de la
Sociedad Nacional?

;Conoce los procedimientos que debe seguir para notificar incidentes?

No



damuust JOOPOBOJIBLIA:

Ot0 popma caMOOLICHKHU AJIst TOOPOBOIIBLEB, PAGOTAIOIINX B MECTHBIX OT/IEICHUSIX; BCE JOOPOBOIIBIIBI JOIDKHBI 3aIOHUTH 3Ty (OPMY Hepe/ TeM, Kak 3aHUMAThCs JTI000i
JIESITEIbHOCTBIO HA MECTAX.

Cy1ecTByeT Jii B Ballleil 0OIIMHE IPaBUIbHOE TIOHUMAHKE TPOOJIEM CO 30POBLEM B OTHOIIEHUU BObI, Ca-
1  nurapum, snMIEMuis, 3arpsA3HEHNS OKPYKAOLIEN CPeIbl XOIEPhl, yAaJIeH!s OTXOMI0B, HECYACTHBIX CIIyYaes,
BHe3amHbIX 3a0oneBanuii, BUY/CITW a u 1.1.?

2 OcBe1OMJICHBI JIU BBl 00 YCIOBUSIX 0€30IIaCHOCTU HA MECTHOM YPOBHE B OTHOILIEHUU JOPOXKHO-TPAHCIIOPT-
HBIX IPOUCIIECTBUH, KPaX, OrpabIeHNi, HACHIIHS U IIPECTYITHOM IesTeTbHOCTH?

3 OCBEIOMIICHBI JIM BbI O COLMAIIBHBIX IPO0JIeMaXx, BOSHUKAIOIIMX H3-3a OTCYTCTBUS yBaXKCHUS, TUCKPUMHUHA-
LMY, CTUTMATU3ALUH U T.JI. HA MECTHOM YPOBHE?

4 3HaeTe JIM BBl O BO3MOXKHBIX CTHXUIHBIX OSICTBHSX B BallleM PaliOHe (3eMIICTPSICCHUSI, HABOJHEHHS, OITOJI3-
HU, TIOXKaPbI, XOJIOIHAS [TOT0/1a, 3aCyXa, yparaHsl, llyHaMH U T.]1.)?

5 OCBeTOMIICHBI JTH BbI O BO3MOXHOCTH BO3HHKHOBEHHSI BHYTPEHHHIX BOJIHEHHIA, TPOTECTOB HJIH OECIIOPSIIKOB
B BallleM perroHe/paione/ropomue?

6 3HaeTe JIU BBI O JIIOOBIX BHYTPEHHNX KOH(QIMKTAX B Balllel CTpaHe, KOTOPbIe MOTYT IIPUBECTH K BOGHHOMY
BMEIIATEIbCTBY M IMETh MOCIIEACTBHS A1l 6e30macHoCTU?

7 XOpo1Io JI BBl 3HAETE U MOHMMaeTe OCHOBOIOIATAIOIIIE IIPUHIMIIBI X TyMaHUTapHbIE LIeHHOCTH KpacHoro
Kpecra/Kpacnoro ITomymecsma?

8 Cunraete 11 BbL, 4T0 ceMb OcHoBomomnaratomux Kpecra/Kpacunoro ITomxymecsiiia XOpoIIo U3BECTHBI B
Balen ooumHe?

9 3HaKOMBI JIM BBI C IIPABWIIAMHU O HAUIEXAIIEM Ucoib3oBaHmu 3M0OsieM Kpecra/Kpachnoro ITomymecsia?
10 CuuTaere i BBI, UTO 3alIUTHAS (QYHKIUS 3MOIeM [IBIKEHHSI XOPOIIO U3BECTHA M IMOHATHA B Balllel oOIiHe?
11 3Haere 1M BBl CTAaHAAPTHBIE ONIEPATUBHEIE IIpoLienypbl Bamero HO?

Jla HemHoro Het

1 Moru 11 YHOMSIHYThIE BBIIIE CUTYALMU IOBIMATE HA BAllly TIOBCEAHEBHYIO KU3HbB/YCTAHOBUBILYIOCS
MPAKTHKY?

2 UyscTByete 11 BBI ce0s B OITACHOCTHU U3-32 Ballero yyacTus B 3Toi gestensHoctd KK/KII Ha mectax?
MoskHO 11 B BallleM JIMIE Paclio3HaTh JoopoBoibla obmmectBa KpacHoro Kpecra/Kpacuoro ITomymecsma?

3  (dopmennas oxexna obmecrsa Kpacnoro Kpecra/Kpacuoro IToymecsina, yaocToOBepeHHe TNIHOCTH C
(ororpadueii, kacka ¢ 3M0IeMO U T.11.)

Mornu a1 3TH CUTyalluy IOBIUATD HA BAIly CEMbIO, POJACTBEHHHKOB U OJIU3KUX Apy3eit?
Mormu 11 OHM MOBJIUSTH HA Ballle 37I0POBbE U Ballle (PH3NUECKOE COCTOSTHUE?
Mormnu 11 OHY IOBIUATH HA Ballle OOLIEHNE C IPyTHMU?

Mornu 11 OHU 3aCTaBUTH BAC UCIIBITATh CTpax, HAIPSIPKEHUE U chyr?
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Moru 11 OHM TOBJIUATH HAa O€30I1aCHOCTH BAITUX ,E[OMEI./KBapTI/IpLI?

9 Mmeetcst 1 y Bac MOJIMC CTPAXOBAHUS OT HECUACTHBIX CIIyyaeB U Oose3neit? JleiicTByer in oH? 3HaeTe JIU BbI
€ro OXBAT U UCKITFOUCHHSI?

1 3HaeTe JIU BbI, KaK PelIaTh MOTEHIMAIbHBIC BOIIPOCHI 0€30MMacHOCTH?
3HaeTe JI1 BbI, KaK CIIPABIISITHCS CO CTPEcCOM?

3HaeTe 1 BbI, KaK OKa3bIBaTh IIEPBYIO ITOMOIIb ITPU HECHACTHBIX ClIydasX U 3a00J1eBaHUSX?
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Mmeer 5n Ballie oTAeNEeHNE IUTaH 00eceueH s 0€30ITaCHOCTH IS JOOPOBOJIBIIECB?

5 3HaeTe Jiu Bbl, C KEM KOHTAKTHPOBAThH 10 BOIIpocaM Oe30macHocTu? 3HaeTe JIM Bbl KOOPAUHATOPA MO BOIPO-
caM 0e30IacHOCTH B BallleM MECTHOM OT/ICIIEHUH Wik B mTad-kBaptupe HO?

6 3HaeTe JIM BbI MPOLIEITYPHI COCTABICHHS OTYETOB O MPOUCIICCTBUSIX?
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