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Introduction

Cher enseignant ...

Ce guide a été élaboré pour vous aider a préparer et enseigner un programme sur le sida.

Le sida (Syndrome de I’immunodéficience acquise) est devenu un probléme dans notre pays: a ce jour [donner ici
les derniers chiffres connus] femmes et hommes sont morts du sida, [...] autres en sont malades et I'on estime a
[...] le nombre de personnes contaminées par le VIH (virus de I'immunodéficience humaine), le virus qui provoque
le sida. Les maladies sexuellement transmissibles (MST) sont trés répandues : [donner ici des chiffres qui montrent
que les MST constituent un probléme sérieux, plus particuliérement pour les jeunes].

En tant qu’éducateurs et que parents, nous pouvons faire beaucoup pour préserver nos éléves et leurs familles du
sida : nous pouvons leur expliquer comment se protéger contre I’infection par le VIH et d’autres maladies  .uel-
lement transmissibles. Il n’y a pas encore de reméde qui guérisse le sida, mais il est facile d"éviter d"étre conta-
miné par le VIH et les MST. ‘

De grands efforts sont faits dans notre pays: pour informer sur le sida et les MST [évoquer les campagnes d’affi-
chage. les programmes de radio et de télévision, les comptes rendus dans la presse, etc.]. Le personnel sanitaire est
formé pour s’occuper des malades du sida dans les dispensaires et les hopitaux et le sang utilisé pour les transfu-
sions est sournis aux tests de dépistage [insérer des éléments d’information propres a apaiser les craintes de trans-
mission accidentelle].

‘Les jeunes ont besoin de savoir comment se protéger contre le VIH et les MST. Pour que 1’éducation relative au
sida puisse atteindre tous les jeunes, elle a été intégrée a [indiquer la (les) matiere(s) ou les activités hors programme
pertinentes] des. classes de [...]. :

Le VIH et le sida sont transmis principalement par des rapports sexuels non protégés ; c’est pourquoi les jeunes
doivent apprendre ce qu'est le sida dés le début de I'adolescence. au moment ou ils prennent conscience de leur
sexualité et sont tentés de 'expérimenter. Beaucoup de jeunes ont une activité sexuelle plus t6t que nous ne le
voudrions ou ne I’escomptons. : -
L'éducation relative a la sexualité et au sida ne constitue pas pour les jeunes une incitation aux rapports sexuels ;
au contraire. elle les aide a se rendre compte des conséquences de leurs expériences sexuelles et a éviter les
grossesses précoces et les maladies sexuellement transmissibles, notamment la contamination par le VIH.

" Pour les enseignants, un programme sur le sida représente a la fois un défi a relever et une tache gratifiante. En
effet. la plupart des jeunes n’ont jamais eu auparavant I’occasion de parler de la sexualité (et de la drogue) avec des
adultes. et une discussion franche et ouverte sur le sujet est pour eux la bienvenue. Iis respectent — et se rappelle-
ront sans doute spécialement — les enseignants qui se préoccupent des problemes auxquels les jeunes ont a faire
face en grandissant.

Dans votre enseignement sur le sida, ce qui réellement compte plus que toute autre considération est votre
relation avec vos éléves. Vous trouverez dans ce guide des éléments d’information factuels et des méthodes
d’enseignement spécifiques qui, nous I’espérons, répondront & vos besoins.
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Linformation que nous vous fournissons porte sur les points

suivants :

1. Le programme

Cette section présente le programme en son principe,
ses quatre unités et les objectifs de chaque unité et une
description des activités proposées aux éleves par chaque
unité.

2. Méthodes d’enseignement

Ce programme reposant principalement sur des méthodes
participatives, il est important de connaitre les princi-
pales maniéres d’agencer la participation des €leves. Sept
méthodes différentes sont passées en revue dans cette

" section.

3. I’ambiance de la classe

L éducation relative a la sexualité doit étre conduite dans
une ambiance propre & promouvoir I’ouverture et I'ac-
ceptation. Cette section fournit des informations sur :
les réactions des éléves aux discussions sur la sexualite,
les regles a appliquer pour créer 1'ambiance adéquate
dans la classe, la fagon de traiter certains problemes spé-
ciaux et la maniéere daider les éléves chez lesquels le
VIH/sida et les MST pourraient susciter des angoisses.

4. Les éleves-relais
(le cas échéant)

Les enseignants sont encouragés a travailler avec des
éleves-relais dans le cadre de ce programme. Cette sec-
tion traite des fonctions des éleves-relais. des raisons pour
lesquelles il importe d'utiliser leurs services. de la
maniere de les sélectionner et de ce qu’ils ont besoin de
Savolr.

5. Participation des parents
et de membres de la famille

Le soutien des parents a 1’éducation relative au VIH/sida
et aux MST est un facteur trés important de la réussite

du programme. Cette section traite des lettres aux
parents, des réunions avec les parents, des activites asso-
ciant parents et éléves et des avantages que procure la
participation des parents.

6. Test pour I’évaluation
des étudiants

Cette section présente des items de test pour les €leves,
qui correspondent au programme €tudie.

7. Questions que suscitent
le VIH/sida et les MST

Cette section est trés importante. Il faut que les en-
seignants soient trés au courant des faits concernant le
VIH/sida et les MST afin d avoir des informations pré-
cises a fournir en réponse aux questions susceptibles
d'étre posées par des jeunes parce qu'elles les préoc-
cupent. 1l convient donc d’examiner scrupuleusement
les questions et réponses que contient cette section avant
d’entamer ['étude du programme.

Guide de I’enseignant
concernant les activités des éleves

A chaque activité qu'il vous est suggéré de faire effec-
tuer a vos éléves en classe correspondent des indications
sur :

¢ la facon d’effectuer cette activité ; des réponses aux
questions Ou activites ;

e des consignes spéciales au sujet de I’activité (le cas
échéant) ;

e I'utilisation des éléves-relais ; la participation des
parents (le cas échéant) ;

e un complément d’information ou de préparation
pouvant étre utile a I’enseignant.
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1. Le programme

L éducation relative au sida a pour but de promouvoir un comportement qui prévienne la transmis-
sion du VIH et des MST. L apprentissage des compétences comportementales que nécessite la préven-
tion forme le contenu principal de ce programme d’études.

[Décrire ici le programme d’études : matiére(s) concernée(s), nombre d’heures, lien avec d’autres
unités de la (des) matiére(s), lien avec des activités hors programme. Vous pourrez, par exemple,
composer un tableau comme celui qui est présenté a la page 19 du manuel.]

Comme vous le vovez, le programme porte plus sur la formation de compétences nécessaires a un com-
portement responsable que sur le savoir concernant le sida.

Le programme repose sur la constatation que I’information biomédicale sur la maladie ne suffit pas a
convaincre les gens, v compris les jeunes, d’adopter un comportement sain qui fasse barrage au VIH/sida.
Ce qu’il faut, c’est la motivation d’agir et les compétences requises pour traduire le savoir en pratique.

Linfection par le VIH et les MST a lieu dans des situations ou scénarios a risque bien précis : une fille
est pressée par son petit ami d’avoir des rapports sexuels avec lui, [... donnez des exemples pris dans
I'étude d’évaluation|. Les jeunes en pareille situation ont besoin de connaissances et de compétences
pour réagir de fagcon appropriée — par exemple, savoir dire « non » ou proposer d’autres possibiliteés.

A travers I’ensemble d’objectifs d’apprentissage qu’il se fixe, le programme vise a augmenter les connais-
sances et 2 développer les compétences, les attitudes positives et la motivation.

drogue ou de rapports sexuels ; Iaptitude a la négocia-
tion pour assurer la protection des rapports sexuels ; enfin
des compétences pratiques garantissant I'emploi efficace
des préservatifs. Le meilleur moyen d’enseigner ces com-
pétences est la répétition préalable, ou jeu de role, de
situations de la vie réelle ou les jeunes pourraient ris-
quer de contracter le VIH/sida.

Les connaissances

Les informations dont les éléves ont besoin pour savoir
quels sont les comportements sains et responsables
sont notamment : les voies de transmission et de non-
transmission du VIH et des MST ; les étapes de la mala-
dic. en particulier la longue période asymptomatique de
seropositivité : la vulnérabilité de la personne au VIH
et aux MST : les moyens de protection contre le VIH et
les MST : les sources d'aide en cas de besoin ; com-
ment prendre soin des personnes de la famille qui ont
le sida.

Attitudes

Les attitudes a I’égard du VIH/sida et des MST com-
prennent : des attitudes positives vis-a-vis du retarde-
ment des premiers rapports sexuels, de la responsabi-
lité personnelle et des préservatifs comme moyen de
protection ; des attitudes sociales comme la lutte contre
les préjuges, le soutien, la tolérance et la compassion

Développement des compétences

Les compétences utiles a un comportement préventif
vis-a-vis du VIH/sida sont : la connaissance de soi ; la
capacité de décision ; 1'assurance nécessaire pour resis-
ter aux pressions, qu’il s’agisse de consommation de

a I’égard des séropositifs et des malades du sida ; des
attitudes intelligentes vis-a-vis de la consommation de
drogue, de lamultiplication des partenaires et des rela-
tions violentes et génératrices d’abus.
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Soutien de la motivation

Méme une personne competente et bien informée a besoin
d’étre motivée pour adopter des pratiques sires et s Y temir.
Une juste appréciation par I’éléve de la réalité des nsques
qu’il court et des avantages d’un comportement préven-
* tif est de nature & nourrir la motivation. Le fait de se sen-
tir conforté par ses pairs et soutenu par eux dans des
conduites saines est pour les jeunes un facteur capital car
les normes de leurs pairs ont a leurs yeux une grande force
de motivation. Les programmes d’éducation par les pairs
(qui utilisent les éléves-relais) sont efficaces parce que les

pairs (éleves-relais) sont en phase avec le langage et la

culture des jeunes. Les parents peuvent également étre des
agents de motivation et donner plus de poids aux objec-
tifs du programme, aussi faut-il les encourager a jouer un
role dans 1’éducation de leur enfant a la sexualité.

'Objectifs d’apprentissage

Le programme est congu de telle maniéere que les éleves
qui I'auront étudié en entier seront capables de : [pré-
senter ici la liste compléte des objectifs d’apprentissage}.

Le programme se compose de quatre unités.

Unité 1 |
Connaissances de base
sur le VIH, le sida et les MST

Cette unité présente |'information de base sur le VIH,
le sida et les MST - voies de transmission du VIH et
des MST :'voies par lesquelles ils ne se transmettent
pas : méthodes de protection contre le VIH et les MST ;
différence entre le VIH et le sida : sources d’aide. Notez
que cette unité absorbe environ 25 % du programme.
Cette unité porte sur les objectifs [...].

Umte 2

Comportement responsable :
différer les rapports sexuels

~ Les éléves, surtout s’ils sont tres jeunes, doivent étre

encouragés a ne pas avoir de rapports sexuels. En géné- -

ral, ceux qui les différent jusqu’a un age un peu plus
avancé font alors preuve de plus de maturité dans leurs

décisions sur la contraception et la protection de leur

vie sexuelle. Les éléves ont besoin de parler des raisons;
de retarder les rapports sexuels. de se sentir soutenus
pour le faire et d"apprendre comment résister aux inci-
tations a avoir des rapports sexuels non voulus. A tra-

vers des jeux de rdle appliqués a des situations qu’ils

peuvent rencontrer dans la vie courante. les jeunes doi-
vent apprendre des techniques de communication leur
permettant de s"affirmer. Ils doivent en outre apprendre
qu’il y a d’autres moyens que les rapports sexuels d ex-
primer son affection pour quelqu'un. Cette unité porte

* sur les objectifs [...].

Unité 3 |
Comportement responsable :
protéger les rapports sexuels

Certains éleves. et peut -étre beaucoup peuvent avpir deja
une activité sexuelle au moment ou ce program. leur
fournit I’occasion de s’ instruire sur le sida. D’autres ont
besoin de savoir comment se protéger plus tard. quand
ils seront sexuellement actifs. Utiliser un préservatif
chaque fois qu’on a des rapports sexuels est un moyen
trés efficace d'éviter la contamination par le VIH et les
MST. Instruire les éleéves au sujet des préservatifs n’est
pas les inciter a avoir des rapports sexuels ; les jeunes
sont renseigneés sur les préservatifs par diverses sources
(amis, meédias,; exposition de préservatifs dans des
vitrines de magasins, etc.) et d’informations et de com-
pétences quant a la maniere de les utiliser correctement.
Cette unité porte sur les objectifs [...].

Les unités 2 et 3 sur le comportement responsable
devraient absorber a peu pres 50 % du temps de travail
en classe dévolu au programme sur le sida et les MST.

‘Cela parce que la prévention grace a un compor™ “ent
‘responsable est la partie la plus importante du programme

et que |'apprentissage des compétences a tendance a
prendre beaucoup de temps.

Unité 4
Aide et soutien aux personnes
atteintes du VIH/sida

Beaucoup de jeunes sont appelés a cotoyer des personnes
séropositives ou malades du sida, peut-étre dans leur
propre famille et leur communauté. Ils ont besoin
d’apprendre la tolérance, la compassion et les moyens

“de témoigner attention et soutien a ces personnes.

Lunité 4 porte sur les objectifs [...] et absorbera envi-
ron 25 % du programme.

6
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Les activités du programme

Dans chaque unité, un certain nombre d’activités ont été
élaborées pour les éléves (voir I’ensemble des activites
pour les éléves). Le présent fascicule fournit a votre usage
en classe des indications détaillées correspondant a
chaque activité des éleves.

L apprentissage actif par les éléves est un objectif majeur
du programme : beaucoup d’activités en classe font appel
a la participation des éléves, quelques autres étant sur-
tout a caractere informatif. [Enumérer ici les activités de
chaque unité avec indication de I"intérét qu’elles présentent
accompagnée d’une courte description]

Certaines des activités pourront vous paraitre discu-
tables ou exprimées en termes trop explicites pour les

jeunes.

‘[Identifier les activités que les enseignants auront éven-
‘tuellement du mal a accepter, et dites pourquoi]

Lactivité 6 de 'unité 2, par exemple, présente des jeux
sexuels sans pénétration a substituer pour plus de sécu-
rité aux rapports sexuels. Il est important que les jeunes
sachent que les rapports sexuels avec pénétration ne sont
pas le seul moyen de se procurer du plaisir ...

L unité 3 porte sur les rapports sexuels proteges et les
préservatifs. Certes. le programme souligne que dif-
férer les rapports sexuels est un moyen trés sur d'evi-
ter d’étre contaminé par le VIH et les MST quand on
est jeune. mais nous savons qu'a un moment donne de
leur existence. nos jeunes Seront a peu pres tous
sexuellement actifs. Nous devons leur donner les
moyens de se protéger de I'infection au moment ou
débutera leur activité sexuelle. L'évaluation des pro-
grammes d'éducation sexuelle a montre que le fait de
connaitre des contraceptifs (comme le preservatif) et
de pouvoir se les procurer n’entraine pas un accrois-
sement de I’activité sexuelle chez les jeunes. Il ne faut
pas oublier que beaucoup de nos éleves sont déja en
activité sexuelle et que le discours concernant le « retar-
dement des rapports sexuels » ne signifie plus grand
chose pour eux. Le préservatif met aussi les filles a 1"abri
d’une grossesse non désirée — probléme de premiere
grandeur dans notre pays.

L'utilisation du préservatif dans des relations extra-
conjugales est aussi une forme de comportement res-
ponsable car elle protége 1"épouse et les enfants contre
I'infection : trop de femmes, elles-mémes fideles. sont
en effet infectées par leur mari, lorsque celui-ci a des
relations extra-conjugales, et souvent ne s’apergoivent
qu'elles sont séropositives que quand leurs enfants tom-
bent malades et meurent du sida.
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2. Méthodes didactiques

Léducation préventive en matiére de VIH, de sida et de MST exige une discussion franche et
explicite sur la sexualité, les modes de transmission et les méthodes de protection. Beaucoup d’éleves
peuvent étre génés par un discours sur la sexualité et par certains problemes qu’elle souleve. Fort
heureusement, la géne ne tue pas. De plus, nous n’avons pas d’autres choix si nous voulons protéger
nos enfants de cette maladie mortelle.

Ne prétendez pas que vous n’étes pas embarrassé lorsqu’en fait vous I’€tes. Admettez que pour vous
aussi il est difficile d’en parler, mais qu’il s’agit 12 d’un sujet trop important pour ne pas ’aborder.
Commencez par dire que d’en parler souvent est plutdt embarrassant, et que dans une situation génante
on a tendance a rire, ou a plaisanter pour dissimuler sa nervosité. Cette démarche est tres efficace pour

tenir sa classe.

Rappelez-vous que les éléves de votre classe ont diverses
expériences liées au sexe : certains sont sexuellement actifs.
d’autres non ; certains peuvent étre victimes d’abus
sexuels ; d’autres ont eu I’occasion de s’informer sur la
sexualité avec un adulte prévenant ou un membre de la
famille plus agé. Certains n’ont a ce sujet que des connais-
sances glanées dans la rue ; d’autres ont des relations
sexuelles pour payer leurs frais de scolanté et pour se pro-
curer des uniformes scolaires. En aucun cas, votre discours
ne devrait étre porteur de jugements. Cela pourrait pro-
voquer un sentiment d’exclusion chez certains €leves et,
par conséquent, un désintérét par rapport a la prévention.

Présentez la sexualité en termes positifs. Le VIH, le sida
et les MST peuvent ensuite étre placés dans leur contexte
réel. Expliquez que la prévention du VIH ne signifie pas
uniquement se protéger soi-méme. mais aussi proteger les
autres. En effet, le comportement des jeunes au debut de
leur vie sexuelle pourrait bien déterminer |'avenir de cette
épidémue.

Ce programme d’éducation est fondé sur les techniques
participatives. L’éducation sur le VIH/sida et les MST ne
consiste pas simplement en I’accumulation — mémorisa-
tion de nouvelles informations. Son objectif est de pro-
mouvoir le comportement qui empéche la transmission
du VIH. Pour qu’une information puisse avoir un impact
pratique sur le comportement d’une personne, il est
important de prendre en compte ses connaissances et ses
croyances personnelles antérieures. Les methodes parti-
cipatives sont utilisées pour mettre en valeur les expéniences
des éléves. Elles conférent a ceux-ci un sentiment de
confiance, les connaissances et les compétences pour se
Temettre eux-mémes en question, ainsi que les autres. Elles
leur permettent d’entreprendre des actions les concernant,

" ainsi que celles dirigées vers les autres.

Les méthodes participatives facilitent la découverte
mutuelle et la communication entre les éléves. Cela est
particuliérement important lorsquon traite de sujets aussi
délicats que la sexualité et les relations humaines. Pour
se sentir réellement concernés par le sida et pour avorr
conscience de possibilités d’action personnelle par rap-
port 4 la maladie, les gens doivent étre capables d’ouverture
et d’honnetété pour confier leurs expériences, leurs opi-
nions et leurs craintes. Autrement, il leur est difficile de
comprendre en quoi le sida les concerne et en quoi ils
peuvent contribuer personnellement a sa prévention.
Tous. trop souvent, nous pensons au sida comme « a un
probleme qui touche les autres ».

Nous suggérons les méthodes suivantes :

Discussion

Les discussions peuvent étre menées avec la classe
entiere, mais elles sont plus efficaces en groupes restreints.
Cette derniére approche favorise la communication et les
échanges et aident les individus a clarifier leurs idées, leurs
sentiments et leurs attitudes. Cette méthode didactique est
tres efficace lorsqu’elle est pratiquée apres une étude de
cas, par exemple une anecdote ou une histoire.

Questions

En dirigeant une discussion de groupe, les enseignants
devraient étre conscients de la portée d’une « dévalori-
sation » de la réponse des éleves. Si I’enseignant ne regoit
pas leurs réponses de maniére positive, il risque de les
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décourager de répondre aux autres questions. Le rythme -

des questlons est lui aussi important. Les éléves devraient
avoir suffisamment de temps pour réfiéchir a leur réponse.

mais sans toutefois ralentir le rythme des questions qui
devrait étre assez rapide pour rendre la classe animée.

Tachez de ne pas poser de questions provoquant des
réponses par monosyllabes, ¢’est-a-dire de simples « oui »
et « non ». Posez des questions ouvertes et claires pour
inciter les éléves a parler.

Brainstorming (« Remue-méninges »)

Le « brainstorming » est une technique dans laquelle.

chaque réponse d’éléve qui a trait au sujet est prise en
considération. Il est important de ne pas soumettre les ideées
exprimées a un jugement de valeur, mais de les accepter
toutes et de les répertorier au tableau ou sur une feuille
de papier. Les éléves doivent étre informés préalablement
qu’on n'exigera nullement d’eux de justifier ou d’expli-
quer leurs réponses. Aprés un laps de temps accordé au

« brainstorming » (celui-ci ne doit pas étre trop long) un.

certain temps devrait étre consacré a la réflexion et a I’ela-
boration d une liste de priorités. Le « brainstorming » est
efficace pour :

o Les problemes controversés et délicats qui ont besoin
d’étre examinés et approfondis.

e Encourager les éléves qui hésitent a participer 4 la dis-
cussion. :

e Rassembler rapidement un grand nombre d’idées.

Jeux de role

Le jeu de role consiste en une petite représentation
spontanée decrivant des situations plausibles de la vie
réelle. Dans le jeu de role on se met dans la peau de quel-
qu'un d'autre. Ceci est souvent plus facile que d’expri-
mer ses propres sensations et idées.

Le jeu de role est une technique tres efficace, mais
encore difficile & maitriser. Les points suivants peuvent
vous aider a rendre cette méthode plus eﬂicace D

° Choxsxssez des volontalres ou des eleves extravertis et
- €nergiques.

e Prenez vous-méme 1'un des roles principaux.

¢ Donnez aux éléves I’ébauche d’un script ou un scé-

- nario pour faciliter le démarrage.
e Utilisez des accessoires : chapeaux, cartes portant des
noms, perruques, etc. :

e Si possible, utilisez I’humour.

. Repamssez vos éléves en couples et atribuez a cha- .
cun des roles & _IOUCI' successivement. par exemple. une
fois celui du pere et la fois suivante. celui du fils. Cect
éliminera leur géne d"étre observes par toute la classe.

Etude de cas/situation

Une étude de cas est une histoire fictive qui permet aux
éléves de prendre des décisions concernant la fagon
d’agir ou de réagir et sur les conséquences possibles de
leurs actions. Les études de cas permettent aux ¢léves de
débattre sur le comportement de quelqu’un d'autre et dévi-
ter de cette maniére de révéler des expénences person-
nelles susceptibles de les géner.

La fin d’une étude de cas peut étre laissée en suspens.
c’est-a-dire que la fin de I’histoire peut manquer et ¢’est
aux éléves de décider de toutes les conclusions et conse-
quences p0551b1es pour enfin décider de la meillew” ssue
a donner a la situation.

Travail de groupe

Beaucoup d’activités relatives aux exercices préconisent
un travail en groupe restreint. Si vous décidez d'utiliser
une telle méthode, voici quelques éléments pédagogiques :

e Il est préférable de commencer avec des groupes de
trois ou de quatre personnes. Cela permet de mettre
davantage a 1"aise les éleves. Au fur et a mesure que
la confiance augmente, les groupes peuvent devenir
plus nombreux.

‘e Essayez le plus souvent possible de varier les méthodes

employées pour la formation des groupes eta  rez-
vous d'une rotation fréquente des membres 2 I'inté-

“neur des groupes. C'est a vous de décider de la com-
position de ceux-ci. Il est préférable de ne pas permettre -
aux éléves de former leurs propres groupes ; les
¢leves qui n’auront pas été choisis nisquent de se
sentir inférieurs et indésirables.

o Essayez de responsabiliser vos groupes, par exemple,

~ distribuez les taches entre rapporteur, facilitateur
(celui qui motive les membres d’un groupe), celui qui
chronometre le temps, le présentateur du travail de
groupe, etc. ‘

e Soulignez la devise « un pour tous, tous pour un ».
Tous les membres doivent contribuer 4 la tiche. La réus-
site du groupe dépend de la contribution individuelle
de chaque membre.

o De temps a autre il peut étre judicieux de constituer
des groupes non mixtes plutot que le contraire.
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Autres méthodes

Le récit de contes est une méthode traditionnellement uti-
lisée pour fournir des informations et des themes de debats.
Le contexte dans lequel se déroulent certaines activités
des éléves peut étre décrit dans le cadre d’une histoire
utilisant la culture locale comme base de I’histoire.

Les fables sont des contes racontés pour expliquer de quelle
fagon on peut se mettre soi-méme dans des situations dan-
gereuses en agissant de certaine maniére. Dans les fables,
les personnages sont souvent des animaux, et de ce fait,
délivrent un message sans que les éléves éprouvent de
malaise devant leur comportement. On peut élaborer des
contes contenant des messages de prévention du sida
suivis par des discussions sur ce qui a été retenu et sur la
facon dont les choses pourraient étre améliorees.

Exprimer des émotions ou messages de prévention sur le
sida par la musique, la danse ou la poésie peut €tre tres
efficace. Utilisez des chansons et refrains connus locale-
ment et faites écrire aux éléves leurs propres paroles. Uti-
lisez des danses connues de tous et ajoutez y eégalement
des paroles. Tous les membres d*un groupe peuvent par-
ticiper a la rédaction des paroles.

Dans le cadre des activites d’eleves. vous pouvez trans-
former des jeux de role en pieces de théatre qui pourront
étre jouées devant les parents ou les éleves d autres ecoles
ou dautres classes. A la fin des représentations, les mes-
sages pourront étre débattus avec 1’assistance.

Les marionnettes peuvent faire des choses difficiles a expri-
mer par des acteurs, pour des raisons culturelles. Apres
le spectacle. I'assistance peut poser des questions aux
manonnettes. Cela est particulierement efficace concer-
nant les problemes liés au sida qui peuvent etre genants
ou difficiles a discuter ouvertement.

Méthodes pour des classes
nombreuses

Les enseignants affrontant des classes a larges effectifs
ne peuvent parvenir a une interaction avec les €leves telle
qu'elle puisse donner lieu a des discussions ouvertes et
franches. Lorsqu’il s’agit de tres nombreuses classes, le
tableau est le principal outil d"apprentissage. Dans cette
situation, pour communiquer les faits sur le sida, I'en-
seignant peut arriver au meilleur résultat en utilisant des
techniques de classe habituelles. Cependant, I’ organisa-
tion de la communication d’informations ainsi que d’ac-
tivités conduisant les éléves a examiner des comportements
et des expériences doit reposer principalement sur la

participation des éléves. Ceux-ci peuvent étre reparts en
groupes. et aidés par des pairs déja formes a cette tech-
nique d’enseignement et ayant regu des informations
exactes sur le sida et les MST (voir section ).

A la suite de séances d'informations sur le sida. les éleves
peuvent mener a bien des projets de groupe, puis en faire
part de diverses maniéres, par exemple. en fabriquant des
tableaux, des illustrations. faisant connaitre leurs rapports
par des conférences. des jeux de role. des représentations
théatrales, etc. Les groupes se communiquent mutuelle-
ment les résultats de leurs travaux. Leurs sujets et leurs
tiches éventuels peuvent étre :

¢ Que connaissons-nous du VIH, du sida et des MST.

¢ Que connaissent nos familles sur le VIH. le sida et les
MST.

¢ Que connait la communauté sur le VIH. le sida et les
MST.

e Qu’est-ce qui est fait au centre medical pour les
personnes atteintes du VIH. et pour les malades du
sida et des MST : entretiens avec des médecins et des
infirmieres.

o Le groupe identifie et collecte : les matériels existants,
affiches, émissions radiophoniques et télévisées, pour
informer le public sur le VIH, le sida et les MST.

o Le groupe identifie des particuliers. des groupes ou
des organisations agissant dans la communauté et qui
dispensent les informations sur ces sujets. Chaque
groupe organise une réunion avec |'une des personnes
ou des organisations identifices.

e Le groupe effectue un sondage d’opinion et expose ses
résultats.

o Le groupe identifie les principales activités de loisirs
de ses pairs.

e Le groupe identifie des comportements qui pour-
raient causer |'extension du VIH dans des différents
groupes d’age.

e Les groupes organisent des réunions pour expliquer
le sida.

¢ Les groupes organisent des débats, des compétitions,
des événements sociaux.

e Les groupes écrivent et jouent des pieces de théatre
pour illustrer le danger du VIH et du sida dans la com-
munauteé.

En conclusion de ces activités, I’enseignant peut inviter une
personnalité qui assistera a une présentation des résultats.

11 arrive souvent qu’a la fin de leurs projets, les éleves
continuent a développer d’autres thémes menant a
I’approfondissement de connaissances relatives a leur
contexte social. En utilisant les mémes approches, ils
peuvent présenter les problémes concernant 1’abus de
drogues, d’alcool, etc.
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3. Ambiance de la classe

Les éléves risquent d’avoir des réactions variées par rapport a ce programme. Ils peuvent :

Poser des questions distravantes (pour essayer de vous déconcerter).

Demeurer silencieux, car génés.

Choquer ou essayer d’amuser la classe en décrivant des comportements sexuels explicites.
Poser des questions trés indiscrétes sur votre vie privée.
Faire des commentaires provoquant des critiques ou des railleries de la part des autres éléves.

~ Afin de maitriser toutes ces situations, il est important d’ins-

taurer un ensemble de regles propres a la classe. Assurez-vous
avant votre intervention que vos éléves ont compris parfai-
tement les regles. Ceux-ci peuvent établir leurs propres regles
ou vous pouvez leur en proposer une liste et ensuite engager
une discussion sur leur pertinence et les raisons de leur impor-
tance. Nous suggérons la liste de regles suivantes :

Les éleves devraient se traiter réciproquement en des termes
positifs et étre prévenants quant aux émotions des uns et
des autres.

Hors de la classe. les éléves ne devraient pas discuter de
sujets personnels soulevés pendant le cours.

e Les éleves devraient éviter de s'interrompre mutuellement.
e Les éleves devraient s'écouter les uns les autres et res-

pecter les opinions de chacun.

Les éléves ainsi que les enseignants ont le droit de ne pas
répondre aux questions a caractere trop personnel.

Pas de réprimande. méme si vous étes en désaccord total
avec une personne ; vous ne riez pas. vous ne plaisantez
pas sur leur compte et vous n'utilisez pas d expressions
qui nisquent de provoquer chez une personne un sentiment
d’infénonté.

Les éléves devraient avoir la possibilité d’adresser leurs
questions a |'enseignant de maniere anonyme.

Il arrive fréquemment que les éléves nent et gloussent lors-
qu'il s"agit de la sexualité. Cela devrait étre permus au début
car cela réduit les barméres pendant la discussion sur ce sujet.

‘Stratégies proposées

pour des problémes particuliers

Les stratégies suivantes pourraient étre employées pour le
traitement des questions personnelles, du langage trop
explicite et d'un comportement inapproprie.

e Confronté a des déclarations qui avancent ou renforcent

des stéréotypes, provoquez une discussion avec les éleves
sur les implications de ces déclarations, par exemple les
insinuations selon lesquelles certains groupes de popula-
tion sont responsables de 1’épidémie.

e Adoptez un ton ferme face aux situations difficiles. par
exemple « Ce sujet ne convient pas a notre cours. Si tu
désires en parler, je serai ravi de le faire aprés le cours. »

e Evitez d'étre trop critique envers les réponses. Cela
encouragera vos ¢léves a s’exprimer de maniere ouverte
et honnéte.

e Présentez les deux aspects d'un probléme qui est sujet a
controverse. Evitez de porter un jugement de valeur.

e Pour certaines activités en groupe, susceptibles de pro-
voquer la géne chez certains éléves, il pourrait étre judi-
cieux de séparer les gargons des filles. Dans certains cas.
les groupes non mixtes risquent de fonctionner plus
efficacement.

Aider I’éleve anxieux

o 1] est utile de réflechir a ’avance a la reponse que vous
donnerez aux éléves qui croient avoir été en contact avec
le VIH ou avoir une MST. Il est important que votre com-
portement vis-a-vis des éléves leur permette de se sentir
a I'aise lorsqu'ils vous demandent des conseils.

e En tant que responsable d’un enseignement sur le VIH
le sida et les MST. vous devez connaitre a I’avance les
possibilités d'aide et de services disponibles dans votre
communautg.

e Soyez a I'écoute de I’éléve qui s'adresse a vous sans lu
imposer vos valeurs, vos opinions et vos jugement
moraux. Ne lui posez pas de questions insidieuses ou sug
gestives sur sa conduite.

e Communiquez a I’éléve vos préoccupations sur sa sant
et expliquez lui, au moment opportun, que vous connais
sez des institutions qui peuvent ’aider. Proposez-iu
d’enclencher le processus de démarches nécessaires e1
contactant |'un des organismes que 1'éleve aurait choisi

e Continuez a lui manifester votre soutien en demandan
de temps a autre et de fagon confidentielle a I'éleve s’
a besoin de plus d’informations, s’il a entrepris un
démarche, ou s'il a d’autres inquiétudes relatives a vo

propos.
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[Rédigez cette section en
fonction du réle anribue

4. Les éléves-relais o el e

Des éleves-relais, pour quoi faire ?

Les jeunes écoutent plus attentivement et acceptent plus volontiers les messages de pairs qu’ils res-
pectent que ceux d’un enseignant. Tel est le cas tout spécialement dans les domaines de la santé, de la
sécurité et de la sexualité. Linfluence de certains éléves est discernable au fait que ce sont eux qui fixent
les normes du groupe et y jouent un réole de modeéle. Ils sont aptes a devenir des éléves-relais. Les éléves-
relais prétent assistance a I’enseignant, lui permettant ainsi de consacrer plus de temps au travail
préparatoire, au suivi individuel des éleves et a la gestion de la classe.

Qui est I’éleve-relais ? Sélection des éleves-relais
Un éleve-relais est un individu qui aide I’enseignant de Les éleves-relais peuvent étre sélectionnés par leurs pairs.
diverses manieres : Sinon, ils sont a choisir parmi les individus de la classe
o aide a la gestion de la classe — p. ex., distribution qui sont :

des feuilles d’activité e écoutés par les autres éleves
e aide aux démonstrations — p. ex., utilisation d"un pre- ¢ soucieux du bien-étre de leurs pairs

servatif .
v e capables d écouter les autres

o aide aux jeux de role — p. ex., s’affirmer T
e surs d’eux

, S , Ak o dignes de confiance, honnétes
d’un jeu d’esprt

. . . , . . e aimés des autres éleves

e lit des récits, des questions. des réponses a des activités

e s . . _y e des éléeves qui paraissent équilibrés — pas néces-

o prend I'initiative d"avancer des réponses a des activites . S

sairement des prix d'excellence

o prend la direction d'un groupe restreint : : : :

P group e ni tous des gargons ni tous des filles (si possible)

fait état des conclusions d’un groupe restreint . s .
¢ a ° ° group o éventuellement, des éléves plus agés que les autres

e sert de modéle d’'un comportement approprié -

D. ex.. se montre sar de lui e éventuellement des éléves sexuellement actifs

(s’il y a moyen de le savoir)
e sec charge de certaines activités et revient en rendre
compte — p. ex., achat d’un preservatif

o fait le dépouillement des scrutins — p.ex.. quand I'en-
seignant veut savoir quel est le nombre de réponses
« oul »

Ce guide n'expose pas les moyens d utiliser les éléves-
relais pour chaque activité. Cependant, |'enseignant
pourra mettre G contribution des éléves-relais chaque
e trace les graphiques au tableau. fois qu'il le jugera utile et approprié.

Il s’agit d’un processus trés délicat car il est essentiel que les eleves sélectionnés ne soient pas pergus par leurs
camarades comme les « chouchous » du maitre et rejetés comme tels, cela a la fois dans I’intérét du programme et
pour I’estime de soi des éléves-relais. [Donnez ici des indications détaillées sur la formation des éleves-relais,
illustrez les activités ou interviennent des éléves-relais, suggérez des formes de reconnaissance de leur role.]
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5. Participation des parents
et des membres de la famille

1 est important de faire participer les parents au programme car les familles jouent un rdle important
dans 1’élaboration des valeurs personnelles et éthiques de nos éleves. La plupart des parents recon-
naissent la menace que représente le sida et sont favorables a ce qu’un enseignement soit dispense a
I’école pour sa prévention. Certains ont du mal a discuter de la sexualité avec leurs enfants et sont
heureux que 1’école veuille bien s’en charger. Ils peuvent, toutefois, avoir des réserves a formuler sur
certaines parties du programme.

Les parents ont souvent besoin eux-mémes de s’instruire sur le sida et le programme scolaire peut leur
offrir, ainsi qu’a d’autres membres de la famille, occasion d’étre informés de fagon précise et de dis-
siper mythes et rumeurs circulant sur le sida dans la communaute.

Le meilleur moyen d’obtenir la participation des parents est ...

[Fournir ici aux enseignants des indications détaillées sur la fagon de faire participer les parents et sur les types de
matériels et d"activités qui sont envisagés pour €ux.]

17






Guide de I'enseignant

6. Test pour I’évaluation
des éleves

Les éleves sont soumis a des tests courts pour un certain nombre de motifs : pour inciter les éleves a
apprendre le contenu du programme, pour les informer de leurs progres, pour leur attribuer une appré-
ciation ou une note et pour vous informer des progreés de vos éleves. Les questions du test suivant ont
été sélectionnées en correspondance avec le programme que vous enseignez. Il devrait étre administré
aux éléves 2 [indiquer ici le moment opportun : 2 la fin de chaque unité, de chaque année ...].

1| convient de discuter des réponses justes avec les éléves apres le test. Les réponses aux questions vous sont
fournies pour vous permettre de noter les tests et de les commenter. [Ajouter ici le test recommandé, avec ses
réponses. ]
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7. Questions sur le VIH,
le sida et les MST

1. Qu’est-ce que le sida ?

— SIDA signifie Svndrome d’Immuno-Déficience Acquise.

~ S = Syndrome : ensemble de signes et symptomes caractérisant une maladie.
ID = Immuno-Déficience : affaiblissement des défenses immunitaires de [ 'organisme.
A = Acquise : non héréditaire mais due a un virus (acquis) rencontre par le malade

au cours de sa vie.

— Le sida est causé par un virus, le VIH (virus de | 'immunodéficience humaine) qui attaque et détruit
progressivement le systéme immunitaire de I'organisme. Le systéme immunitaire est le svsteme de défense
naturel que posséde 1'organisme et qui lui permet de lutter contre toutes sortes d’agressions, en par-
ticulier les infections.

— Une personne a le sida lorsque le virus a suffisamment endommagé le svsteme de défense de
I'organisme, ce qui permet aux infections et aux cancers de se développer.

— Les infections, les cancers et autres maladies envahissent le corps de la personne et la conduisent a
la mort. Actuellement, il n'v a ni vaccin, ni remede pour gueérir le sida.

2. Que savons-nous sur le VIH ?

— Comme tous les autres virus, le VIH (virus de | 'immunodéficience humaine) est minuscule. Il est trop
petit pour étre vu avec un microscope ordinaire. Les virus causent toutes sortes de maladies, de la grippe
Jjusqu'a ['herpes et certains types de cancers.

— Pour se reproduire, le VIH doit entrer dans une cellule du svsteme immunitaire. 1| combat les cellules qui
nous protégent des infections que nous pouvons contracter et affaiblit notre résistance a d 'autres maladies.

— Les infections qui se développent a cause du VIH qui affaiblit le svsteme immunitaire se nommeni
les « infections opportunistes ». Elles comprennent : les infections pulmonaires, comme la tuberculose
ou une autre forme particuliére de pneumonie, la pneumocystose (Pneumocystis carinii) ; les infections
gastro-intestinales, comme les candidoses buccales ou les diarrhées chroniques ; les infections céré-
brales comme la toxoplasmose ou la méningite a cryptocoques.

— Certains malades du sida développent des cancers dont le sarcome de Kaposi est le plus typique.
Cest un cancer qui provoque des lésions rouges de la peau.

3. Qu’est-ce qu’une MST ?

_ MST veut dire « maladies sexuellement transmissibles ». Un grand nombre d entre elles ont été iden-
tifiées et les MST les plus courantes sont . la gonorrhée, la chlamydiase, la syphilis, la trichomonase
les verrues génitales, le chancre mou, I'herpeés génital, I'hépatite B et linfection au VIH.

— Les MST sont généralement provoquées par des virus, des bactéries ou des parasites. Les virus cau-
sent les verrues geénitales, ['hépatite B et I'herpés génital. Les bactéries causent la gonorrhée et la syphi-
lis. Les parasites causent la gale, la trichomonase et le poux du pubis.

— La majorité des MST peuvent étre soignées.

— Si elles ne sont pas soignées a temps, certaines MST peuvent provoquer des maladies chroniques,
aussi bien chez les hommes que chez les femmes. Chez la femme, par exemple, une MST peut causer
des dommages trés graves : stérilité, cancer du col de I'utérus, lésions du ceeur ou du cerveau, et éven-
tuellement la mort. -
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= Les symptémes d ‘un grand nombre de MST sont souvent difficiles a identifier. ce qui fait quc beai-
coup de gens ne le savent qu ‘une fois les dommages plus importants deéclareés. C'est surtout le cas chez
les femmes et cela rend difficile le diagnostic et le traitement précoces. ‘

— Les symptomes possibles des MST sont les suivants : écoulement anormal du pénis. de |'anus ou
du vagin ; brilures en urinant ; douleurs abdominales ; douleurs au cours des rapports sexuels :
démangeaisons. rougeurs et lésions des parties génitales. Si I'un de ces svmptomes apparait, il faut
immédiatement cesser tout rapport sexuel et consulter un médecin.

4. Que sont les anticorps ?

— Le systéme de défense du corps (systéme immunitaire) développe des anticorps qui sont des « lut-
teurs » contre les germes, combattant et détruisant divers virus et microbes qui envahissent le corps.
— La présence d anticorps particuliers dans le sang d 'une personne indique que la personne a été expo-
sée a cette infection. Par exemple, lorsqu 'une analvse de sang révéle que les anticorps contre le VIH
sont présents dans le sang, cela signifie que la personne est infectée par le VIH.

5. Que signifie la période de séroconversion (« fenétre sérologique ») ?
— C'est le laps de temps nécessaire au corps pour produire des taux mesurables d'anticorps ap  ‘une
infection. Pour le VIH, cette période va habituellement de 2 a 12 semaines. Elle peut étre plus longue
dans de rares cas. S

— Cela signifie que si I'on effectue un test de dépistage pendant la periode de séroconversion, le résul-
1at sera négatif; car le test cherche des anticorps qui ne se sont pas encore developpés. Mais cette per-
sonne est déja contaminée par le VIH et en situation de pouvoir le transmettre a d autres.

— Il est conseillé aux personnes dont le test de dépistage du VIH est négatif de revenir pour un nou-
veau test dans un délai de 3 mois. Si la personne est en effet contaminée. ce temps est necessaire pour
que les anticorps contre le VIH se développent (ces personnes doivent éviter des comportements a risque
pendant ces 3 mois). |

— Le test de dépistage du VIH le plus courant porte le nom de test ELISA.

6. Que signifie la phase asymptomatique ?

' = La phase asymptomatique est la période de temps qui s ‘écoule entre la contamination et le début de
| apparition des signes et des svmptomes liés au sida.
~ Elle varie d'une personne a l'autre ; elle peut aller de six mois minimum jusqu'a 10 . s ou
davantage. ‘ ,
- Habituellement, la phase asvmptomatique dure plusieurs années durant lesquelles la personne peut
avoir les ganglions gonflés sans aucun autre probléme. Alors, la personne commence a developper des
svmptomes tels que muguet ou sueurs nocturnes. Cela peut encore prendre des années avant que la
maladie ne se déclare. La période entre le moment ou le sida se déclare et la mort peut aller de six
mois @ deux ans, voire plus.
— Durant la phase asymptomatique, la personne contaminée peut ne pas avoir les signes de la mala-
die. Cependant, les maladies liées au VIH surviennent généralement des mois ou méme des années avant
['apparition du sida. ‘ ,
'~ Pendant la phase asymptomatique (et méme pendant la phase symptomatique), la personne est por-
teuse du virus, ¢ ‘est-a-dire qu ‘elle peut contaminer les autres avec le VIH.

7. Quels sont les symptomes du sida ?

— Il faut répondre prudemment a cette question pour chaque cas spécifique car il est souvent difficile
d’identifier si les symptomes sont réellement ceux du sida ou s'ils sont simplement en rapport avec
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d'autres maladies moins graves. Les signes et les symptomes de l'infection par le VIH se developpent
avant que n'apparaissent ceux du sida. Celui-ci constitue la phase finale de l'infection par le 1'IH. la
plus grave car elle méne a la mort.

— Des signes et des symptomes évidents indiquent une maladie opportuniste, telle que la tuberculose
ou la pneumonie. Cependant, certains signes et symptomes peuvent étre : une perte récente de poids
inexpliquée ; une fiévre ou une diarrhée prolongées plus d'un mois ; des ulceres geénitaux ou anaux
depuis plus d'un mois ; une toux qui dure plus d'un mois ; des problémes neurologiques : des gan-
glions gonfiés ; des éruptions cutanées récurrentes.

8. Existe-t-il des remedes ou des vaccins contre le sida ?

— Il existe un grand nombre de médicaments efficaces pour le traitement des infections associées au
sida, mais aucun ne soigne la maladie elle-méme. Ces remédes permettent de retarder ['apparition des
svmptomes et l'évolution vers la mort.

_ Il existe quelgues médicaments capables de freiner la multiplication du VIH chez les personnes conta-
minees. Ces médicaments ne détruisent pas le virus qui se trouve dans le corps, mais aident a prolon-
ger la vie des malades infectés par le VIH.

— Aujourd’hui, il régne un certain optimisme quant au développement d 'un vaccin contre la maladie. Une
grande partie de la difficulté réside dans le fait qu'il existe un grand nombre de variétés du VIH. Chez
une méme personne, le virus peut changer avec le temps. Les chercheurs continuent a travailler sur ce
' sujet, mais de toute évidence, il faudra encore des années pour fabriquer des vaccins fiables et efficaces.

9. Comment contracte-t-on le VIH ?

— Le VIH peut se trouver dans les liquides biologiques tels que le sang, le sperme, les secrétions vagi-
nales et le lait maternel.

— Toute pratique permettant au virus présent dans ces liquides de pénétrer par la peau ou a travers
une muqueuse dans la circulation sanguine d'une autre personne peut causer 'infection par le VIH.

— Normalement, la peau fait une barriére a ce type de penétration, mais cette derniere peut étre bri-
sée. Les lésions de la peau peuvent étre minimes telles que des coupures, des égratignures, des plaies
ou des ulcerations.

— Généralement, il existe trois principaux modes de transmission du VIH :

i) Lorsque le sperme ou les sécrétions vaginales d ‘une personne infectée entrent en contact avec les
muqueuses du vagin. du pénis ou de |'anus d 'une autre personne, alors le virus s introduit dans la
circulation sanguine.

ii) Quand la peau est transpercée par une aiguille ou un autre objet pergant, par exemple un
rasoir ou un instrument de tatouage. et que cet objet est souillé par le sang d'une personne sero-
positive. Les toxicomanes qui partagent la meme seringue ou aiguille prennent un risque trés
cleve de transmettre le VIH. Toutes les seringues et les aiguilles non stérilisées peuvent trans-
mettre ['infection.

iii) Une femme enceinte porteuse du VIH peut infecter son fatus car le virus peut traverser le pla-
centa pendant la grossesse. |'accouchement ou quelquefois par ['allaitement.

Remarques :

— Pour des raisons médicales, une personne peut avoir besoin d'une transfusion sanguine. Si le don-
neur de sang est séropositif. il y a un risque important que le virus soit transmis par le sang. Cepen-
dant, la plupart des pays de nos jours font un test de depistage des donneurs de sang. Le risque d 'étre
contaminé par celtte voie est de ce fait minime.

— Le risque de transmission du VIH par le biais du baiser profond reste trés minime. Un léger risque
subsiste toutefois s'il v a des lésions ou des ulcérations dans la bouche. Mais aucun cas de transmis-
sion par cette voie n'a été rapporte.

— Bien que les risques de contamination soient trés minimes, il est conseillé de ne pas échanger le:
brosses a dents.
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10. Modes de non-transmission du VIH ?

~ Le VIH ne se transmet pas par le toucher. les postillons ou les crachats, | utilisation d assietics ¢l
de couverts avant servi a un séropositif, 'alimentation, le contact avec des animaux domestiques. les
pigiires d’insectes notamment les moustiques, en fréquentant les toilettes publiques et les douches. er
les piscines publiques. ‘ - _

— Les infirmiéres et les autres professionnels de santé qui entrent en contact avec les liguides biolo-
giques sont formés pour se prémunir contre les risques de contamination. Cela fait partie des régles

-d’hygiéne générale dans les milieux hospitaliers.

11. Comment éviter la contamination ?

— Une personne qui n’a pas de rapports sexuels et qui ne se drogue pas par voie intraveineuse (ou qui
utilise des aiguilles et des seringues stérilisées) n'a presque aucun risque de contracter le VIH ou une
autre MST.

— Les personnes mariées ou qui n’ont pas de rapports sexuels avant le mariage ne sont pas protegees
svstématiquement du VIH. Un grand nombre de personnes v ont cru et ont fini par étre infectées par
leurs partenaires. C est surtout le cas pour beaucoup de femmes pour qui le seul facteur de risque etait
des rapports sexuels avec leurs époux ou partenaires.

— Les personnes qui sont réciproquement fidéles (c ‘est-a-dire qui n‘ont pas d ‘autres relations sc  ¢lles
en dehors de leur couple) et qui sont séronégatives au début de leur relation ne risquent pas de contrac-
ter le VIH par voie sexuelle a condition de ne pas recevoir de transfusion sanguine ni de s 'injecter des
drogues avec une seringue ou une aiguille non stérilisee. ‘ ‘

— Les gens qui utilisent correctement un préservatif a chagque fois quils ont des relations sexuelles se
protégent de l'infection par le VIH. _ '

— Se laver apreés le rapport sexuel n'empéche pas l'infection par le VIH.

12. Est-ce que les maladies sexuellement transmissibles augmentent le risque d’infection

par le VIH ?

— De toute évidence, le risque de contracter et de transmettre le VIH est plus grand si l'un ou ["autre
partenaire est atteint d 'une autre maladie sexuellement transmissible. 1l en est ainsi a cause des
plaies ouvertes, des ulcérations sur la peau ou des muqueuses. fréquentes en cas de MST.

— Si vous avez le moindre soupgon d avoir été exposé ou d ‘avoir contracté une MST, vous devriez aller
voir un médecin. _ .

— Une personne atteinte d 'une MST devrait etre consciente qu ‘elle s ‘expose a un risque enco.  plus
important de contracter le VIH si elle a des relations sexuelles non protégeées.

13. Que veut dire « sexe sans risque » et « sexe avec protection » ?

A cause des dangers du VIH et du sida, il est nécessaire d'étre trés explicite en présentant les
pratiques sexuelles qui comportent des risques d 'infection ‘au VIH et celles qui n'en comportent
pas. ‘ -

a) Pratiques sexuelles sans risque

— Les pratiques suivantes empéchent le sang, le sperme ou les sécrétions vaginales de votre partenaire
d’entrer en contact avec votre propre sang et d'éviter ainsi la transmission du VIH : la masturbation,
le massage, les caresses, les cdlins et les attouchements des parties geénitales.

b) Pratiques sexuelles comporiaht un faible :fisque

_ Lutilisation correcte et réguliére des préservatifs pendant le rapport sexuel réduit le risque
d'infection par le VIH et autres MST. Les préservatifs en latex se sont aveérés efficaces contre la
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transmission du VIH et des MST. C est aussi un moven de contraception. Lutilisation incorrecte des
préservatifs réduit leur efficacité dans certains cas, par exemple. s 'ils se déchirent. Le rapport sexucl
avec préservatif est appelé « sexe avec protection ».

— Etant donné que peu de gens ont contracté le VIH en pratiquant les activités suivantes :
e la fellation (la bouche sur le pénis, sans mettre le sperme dans la bouche) ;
e le cunnilingus (la bouche sur le vagin) ;
o ['anulingus (la bouche sur l'anus) ;
e les baisers profonds ;
On consideére alors que ces activités comportent un faible risque.

¢) Pratiques sexuelles a haut risque

— Les pratiques suivantes comportent indubitablement un risque élevé :
e la sodomie sans préservatif ;
o le sexe vaginal (le pénis dans le vagin) sans préservatif ;
e tout acte sexuel pendant lequel le partenaire saigne ;
o garder le sperme (ou le sang) dans la bouche pendant les relations oro-génitales.

14. Que veut dire P’affection sans rapports sexuels (sexualité sans pénétration) ?

Laffection, ainsi que les plaisirs sexuels peuvent étre manifestés de fagons variées par : les caresses.
le massage, la masturbation mutuelle. Dans beaucoup de cultures, le sexe avec pénétration est consi-
déré comme 1 'unique mode de rapports sexuels. Cependant, des femmes et des hommes sans distinc-
tion trouvent du plaisir avec des pratiques autres que le sexe avec pénétration.

15. Est-ce que certaines personnes risquent davantage d’étre contaminées par le VIH ?

Oui. Cela dépend du comportement de la personne. Certains comportements et activitées comporteni
plus de risque de contamination par le VIH que d autres .

— Avoir plusieurs partenaires sexuels.

~ Pratiquer des activités sexuelles a risque comme par exemple avoir un rapport sexuel sans
préservatif (voir ci-dessus).

— Avoir une relation sexuelle en étant déja atteint d 'une autre maladie sexuellement transmissible.

!

Partager des aiguilles et des seringues pour s 'injecter des drogues.

Il v a aussi des situations que les individus ne peuvent pas controler, comme par exemple :

Recevoir des injections avec des seringues qui ne sont pas correctement nettovées ou sterilisées.

Recevoir des transfusions sanguines avec du sang qui n'a pas été controle.

_16. Les hommes et les femmes sont-ils physiologiquement aussi vulnérables a Pinfection
par le VIH ?

Les femmes sont physiologiquement légérement plus vulnérables a I'infection au VIH que les hommes.
Che: la femme, la superficie des muqueuses exposée lors du rapport sexuel est beaucoup plus
grande que chez |'homme, ainsi le virus peut plus facilement pénétrer les muqueuses du vagin.
Les jeunes filles sont plus vulnérables que les femmes de 18 a 45 ans. Leur col de I'utérus imma-
ture, et leurs sécrétions vaginales relativement peu importantes ne sont pas des barriéres solides
contre la pénétration du VIH. Les femmes sont contaminées plus jeunes que les hommes, d'une
part parce que beaucoup de jeunes femmes se marient ou ont des relations sexuelles avec des
hommes plus dgés qui ont déja eu d'autres partenaires, d’autre part parce qu ‘elles sont biologi-
quement plus vulnérables.
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17. Est-ce qu’on doit avoir beaucoup de partenaires sexuels pour étre contaminé par le VIH et les MST ?

- Méme un seul contact avec une personne contaminée par le VIH peut étre suffisant pour ransmelire

Iinfection. Cependant, le risque d étre contaminé par le VIH grandit avec le nombre de partenaires ¢t
d'actes sexuels. La présence d'une MST (ex : des ulcéres génitaux) chez un partenaire sexuel accrout

le risque de transmission du VIH.

18. Questjons sur la transmission :

‘de 7 ans ou plus.

“a) Est-ce que le VIH se répand par le biais de prostituées et de leurs clients ?

Les prostituées et leurs clients, ainsi que toutes les personnes qui ont beaucoup de partenaires sexuels,
courent le risque d ‘étre contaminés. Ils peuvent alors passer I'infection a bien d'autres. Si une prosti-

tuée insiste sur |'utilisation du préservatif a chaque fois qu ‘elle a une relation sexuelle. le risque din-

fection pour elle et son partenaire sera nettement réduit. Un grand nombre de prostituées ont remplace

“le sexe avec pénétration par des pratiques plus sires, réduisant ainsi le risque de contamination. Mal-

heureusement, leurs clients refusent souvent d'utiliser des préservatifs et ces femmes ne sont pas en
position d ‘insister. ‘

b) Est-ce que le risque de contamination par le VIH est plus important lorsque la femme a ses regles
(pour son partenaire et pour elle-méme) ? —

1

Le sang menstruel des femmes infectées par le VIH contient le virus. La contamination peut survenir

~ si le sang menstruel entre en contact avec la circulation sanguine de son partenaire sexuel. Une femme

avant ses régles est davantage exposée au risque de contracter le VIH pendant le rapport sexuel.

¢) Pouvez-vous étre contaminé(e) par transfusion sanguine ou par injection de produits sanguins ?

— Le dépistage svstématique des dons de sang pratiqué par tous les services de transfusion doit
exclure |'emploi de tous les produits sanguins «séropositifs», c 'est-a-dire qui contiennent des anti-
corps contre le VIH. Depuis 1985, dans la plupart des pays, on effectue le dépistage systéematique
des dons de sang.

— 1l existe une possibilité infime d étre contaminé par une transfusion sanguine occasionnelle dans le
‘cas ot un donneur de sang contaminé par le VIH se trouvait dans la « période de séroconversion »
(test négatif) au moment ou il donnait son sang.

~ — Il n'v a aucun risque a donner son sang.

d) Quels sont les risques de contamination pour un enfant né de mére séropositive ?

'_ Un nouveau-né peut naitre contamine. Il existe également le risque de transmission par l'all>ment

maternel.

— Environ 20 a 40 % des enfants nés de méres infectées seront contaminés par le VIH. Un certain nombre

d'entre eux développeront le sida durant la premiére année de leur vie. La majorité des enfants conta-
minés n atteindront pas leur deuxiéme anniversaire. Cependant, certains peuvent vivre jusqu 'a l'age

~ Il est presque inutile d ‘effectuer une analyse des anticorps contre le VIH a la naissance des nou-
veau-nés de meéres contaminées. Les résultats risquent d ‘étre faussés car les anticorps de la mere se
trouvent dans le sang de |'enfant jusqu'a |'dge de 18 mois. A partir de cet age et au-dela, les résultat:
des analvses des anticorps peuvent étre consideres fiables.

“e) Est-ce que le lait maternel peut transmettre leVIH ?

Lé lait maternel d’une mére séropositive contient le virus du VIH qui peut étre transmis a 'enfant.
Cependant, étant donné les bienfaits de l'allaitement maternel, 1’Organisation mondiale de la santé
recommande celui-ci dans les pays ou la malnutrition et les maladies infectieuses sont les causes

principales de la mort des nourrissons et ou le taux de mortalité des nourrissons est éleve.
L'allaitement maternel reste indiqué car les risques pour les enfants sont moindres que ceux de

I’alimentation artificielle.
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19.- Est-ce que le contact avec des objets piquants ou tranchants
(aiguilles, couteaux et autres instruments) peuvent transmettre le VIH ?

Oui. Tout objet piquant ou tranchant peut étre souillé par du sang contaminé. L'infection peut érre rrans-
mise si | 'objet est réutilisé sans avoir été désinfecté ou stérilisé. Evitez le tatouage. le percage d oreilles.
I'acupuncture, le partage des rasoirs ou les cérémonies rituelles d ‘échange de sang. avant détre abso-
Iument certain que les objets emplovés sont stérilisés ou bouillis pendant quinze minutes.

20. Comment transmet-on le VIH avec des seringues et des aiguilles ?

— Dans les seringues et les aiguilles utilisées, il reste des quantites infimes de sang. La contamination
peut se faire par la réutilisation des aiguilles ou des seringues si le premier utilisateur est infecté par
le VIH.

— Pour que !'infection ait lieu, il suffit d 'une quantité infime de sang. La contamination peut survenir
a cause du partage des aiguilles et des seringues contenant des médicaments. de I'héroine, de la cocaine.
des amphétamines (le speed). ou méme de I'eau. Ce n'est pas ce qu ‘on met dans la seringue qui trans-
met le VIH, mais le sang qui reste dans les aiguilles ou les seringues.

— Pour les besoins d’injection par voie intraveineuse des toxicomanes. certains pays ont mis en
place des programmes d'échange de seringues et d'aiguilles (les seringues et aiguilles usagées
sont échangées contre des neuves). Afin d'éviter la transmission du VIH. ceux qui sont
incapables de cesser totalement de se droguer par voie intraveineuse devraient benéficier de ces
programmes.

— Si vous étes dans l'incapacité de trouver des aiguilles et des seringues neuves, votre materiel peut
étre désinfecté dans 1'eau bouillante ou le cas échéant nettové de la maniere suivante :

e Rincez la seringue avec de |'eau froide et propre, au moins deux fois (ne pas utiliser de ['eau
chaude). Faites gicler | 'eau utilisée dans le trou d ‘évacuation.

e Rince: la seringue au moins deux fois avec de | 'eau de javel et faites gicler ['eau utilisée dans le
trou d'évacuation.

e Rince=-la encore une fois avec de | 'eau froide et propre pour faire partir I'eau de javel.

— Sovez extrémement prudent si vous trouvez une aiguille ou une seringue dans un parc ou dans la
rue. Jetez-la avec précaution en évitant de la toucher avec des doigis non protéges.

21. Peut-on contracter le VIH lors des sports de contact au cours desquels le saignement peut survenir ?

— Il n'v a pas de preuves rapportées qu une personne participant a une activite sportive quelconque
ait été contaminée par le VIH ou qu elle I'ait transmis aux autres participants.

— La transmission pourrait survenir si l'un des athlétes infecté par le VIH avait une plaie ouverte qui
entrerait en contact avec une coupure sur la peau ou sur la muqueuse de | 'autre personne. Cependant,
méme dans un cas de figure aussi invraisemblable, le risque de transmission serait tres reduit.

— Etant donné cette infime possibilité, il serait sage lors des sports de contact (la boxe, par exemple)
ou le saignement pourrait survenir de suivre ces instructions :

1) nettovez toute coupure avec un antiseptique et couvrez-la bien ;

2) a l'apparition du saignement, cessez toute activité et attendez I'arret du saignement ; nettoyez la
plaie avec un antiseptique et faites un pansement solide ;

3) mettez des gants en latex lors des soins aux blessés.

22. Est-ce que les moustiques et autres insectes transmettent le VIH ?

— Il est clairement prouvé que le VIH n’est pas propagé par les moustiques ou les autres insectes.
Par exemple, les punaises, les poux et les puces dans le foyer d'une personne infectée par le VIH ne
transmettent pas le virus aux autres personnes du foyer.
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— Si les moustiques étaient responsables de la propagation du VIH, cela voudrait dire que les personnes.
de toutes les dges seraient contaminées. En général, les enfants avant la puberté sont rarement infec-
tés, @ moins d'étre nés de méres séropositives ou de recevoir du sang infecté par transfusion sanguine.
— Nous savons que le VIH est présent dans certaines cellules du corps humain, mais pas dans cclles
des insectes. Donc, les moustiques et les insectes ne présentent aucun danger.

— Le VIH n’est pas comme le parasite du paludisme qui vit trés bien dans le moustique. Celui-ci infecte

' les personnes en leur injectant du liquide dans lequel se trouve le parasite du paludisme.

23. Quand faut-il faire un test de dépistage ?

Rappelez-vous que le test de dépistage doit étre effectué deux fois (voir ci-dessus).

Le test de dépistage comporte des avantages et des inconvénients. C ‘est une décision que l'on ne doit
pas prendre a la légére. Les implications du résultat, positif ou négatif, devraient étre prévues et dis-
cutées a 'avance avec un conseiller en VIH/sida. '

a) Avantages du test de dépistage :

Si vous étes contaminé par le VIH ...

— Vous pouvez recevoir un traitement précoce et vivre peut-étre plus longtemps.

— Vous pouvez prendre la décision de vous occuper de vous-méme de la fagon la plus satisfaisante | sible.
— Vous avez la possibilité de créer un réseau d’amis dés les premieres étapes de la maladie.

— Vous pouve: vous faire soigner par des nouveaux médicaments qui sont sortis sur le marche.

= En sachant que les enfants peuvent naitre avec le VIH, vous pouvez décider si vous voulez ou non
avoir un enfant. ‘ '

— Vous pouvez informer votre partenaire que vous étes séropositif(ve).

'~ Vous pouvez vous abstenir de relations sexuelles ou utiliser des préservatifs.
"~ Vous pouvez éviter d échanger des objets qui entrent en contact avec le sang : rasoirs, pincettes,

aiguilles et seringues.
—- Vous prendrez la décision de ne pas faire don de votre sang ou de vos organes.

Si vous n'étes pas contaminé(e). vous serez soulagé(e) d'apprendre le résultat et vous déciderez de vous
proteger dorenavant. ' ' :

“b) Les inconvénients du test de dépistage :

— Apprendre sa contamination par le VIH est une situation trés angoissante. Le degré de dérresse dépend

_de la préparation préalable a recevoir de telles nouvelles, de la qualité du soutien familial et~mical

et des attitudes culturelles et religieuses qu on peut avoir par rapport a la maladie et a la mor:.

~ La personne qui apprend sa séropositivité est susceptible de ressentir des sentiments d 'incertitude,
de panique. de frustration. de chagrin, de dénigrement et.d ‘anxiété. Afin de s'adapter a la nouvelle

situation, elle doit procéder a une série de transformations..

— Qu'ils soient contaminés ou non, les partenaires et la famille de la personne contaminée par le VIH
souffrent de tout ce que la seropositivité peut avoir comme consequences.

— La personne séropositive peut souffrir de discrimination si 'information est divulguée.

¢) Quelgques points importants sur la séropositivité :

— La personne séropositive peut sensibiliser son entourage a's ‘engager dans la lutte pour la tolérance
et la compassion envers les malades du sida.

— Les séropositifs devraient faire trés attention aux conséquences de la révélation de leur état car les
malentendus et la discrimination sont réels. Les personnes séropositives, ainsi que leurs proches
peuvent en souffrir. ‘

— Dans beaucoup de cas, les familles sont la source principale des soins et du soutien. En fonction de
I’évolution de I'infection, les personnes séropositives, ainsi que les membres de leur famille, ont besoin
des conseils et de | 'assistance des professionnels. :
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- — Le test et son résultat sont strictement confidentiels et le médecin est tenu au secret médical.
— Les personnes séropositives ne devraient pas souffrir de discrimination dans le cadre de leur travail
et de leurs études.
— La séropositivité ne doit pas étre considérée comme un handicap pour travailler ou faire des
études.

— La séropositivité ne devrait pas étre une raison de licenciement ou d 'un renvoi de ['école.

— Afin de ne pas exposer son entourage a des risques de contamination, les seropositifs doivent
avoir un comportement responsable dans leur lieu de travail, a I'école et ailleurs.

— Utiliser comme prétexte le don de sang pour faire un test de dépistage du VIH est un acte extrénte-
ment irresponsable. Avant d effectuer un test, il faut s’adresser a un conseiller adequat.

d) Le test de dépistage devrait toujours étre précédé par une consultation d’information-conseil
(counselling) qui comprend :

— Des informations sur son déroulement et un grand nombre de ses aspects, la sensibilisation aux conse-
quences émotionnelles, sociales et médicales du résultat : positif ou négatif. Une discussion sur les
avantages et les inconvénients du test de dépistage. La décision d ‘effectuer le test ne devrait étre prise
qu ‘aprés une considération attentive de tous ces facteurs.

e) La remise du résultat devrait toujours étre accompagnée d’une consultation d’information-
conseil qui consiste en une discussion approfondie sur les conséquences du test :

— Si le résultar est négatif, le conseiller informera la personne sur les modes de prevention du VIH
et des MST afin de réduire les risques de contamination dans ['avenir. La discussion concernera les
méthodes disponibles, mais aussi la situation personnelle de l'individu, ses soucis et attitudes qui
peuvent déterminer le tvpe et I'efficacité des méthodes proposées.

~ Si le résulat est positif, le conseiller discutera alors avec la personne de ce qu'on vient d 'énu-
mérer ci-dessus afin qu'elle évite la contamination de son partenaire (ou de ses enfants) et egale-
ment afin d'éviter une recontamination d’elle-méme et de son partenaire car cela peut accélérer la
progression de la maladie. Par ailleurs, la responsabilité du conseiller consiste a montrer a la per-
sonne séropositive de la compassion, un soutien et des conseils pratiques pour ['orienter vers des
centres médicaux appropriés pour qu 'elle puisse maitriser le stress et ['angoisse et par conséquent,
prendre des décisions toute seule. Un suivi est nécessaire pour établir un soutien, solide et efficace
a long terme.

Lorsqu’il est impossible de faire un test de dépistage ou de rencontrer un conseiller :
q p pistag

Il faudrait discuter des risques a éviter avec une personne digne de foi, utiliser des préservatifs ou alors
s ‘abstenir d ‘avoir des relations sexuelles, et éviter la grossesse.

24. Comment peut-on identifier une personne séropositive ?

— 1l n'est pas possible de déterminer d'apres | 'apparence phvsique qu 'une personne est séroposi-
tive parce que le virus peut rester dans le corps pendant des années sans déclencher de symptomes
et de signes.

— Seule une analyse de sang effectuée aprés la « période de séroconversion » peut déterminer si
une personne est contaminée par le VIH ou pas.

25. Que se passe-t-il si vous vivez dans ’entourage proche d’un malade du sida ?

Si vous habitez & proximité d'un malade du sida ou d'un séropositif, vous ne risquez pas d'étre
contaminé par le VIH. Vous pouvez vivre dans la méme piéce qu'un malade du sida a condition de .
ne pas avoir de rapports sexuels avec lui et de prendre des précautions en manipulant des liquides

biologiques, en particulier le sang. |

26



- .
. . .
' ' !
. . TN



UNITE 1

- Connaissances de base
- sur le VIH, le sida et les MST




-

Unité 1 : Connaissances de base sur le VIH, le

et les MST

Activités pour les éléves

1.

10.

1.

13.
14.
15.
16.
17.
18.

19.

Les questions de base sur le VIH, le sida et les MST, et leurs réponses .......
Qu’est-ce que le VIH, le sida et les MST ?

Controle des connaissances sur le sxda .....................................
Test bianc sur le VIH, le sxda et les MST

Définitions du VIH, du snda et des MST

Comment contracte-t-onle VIH? ......... o PR e
Informations sur la transmission

Tu ne risques pas d’attraper le virus du sida par... ....... o
Voies par lesquelles le VIH ne se transmet pas

Quelle est ton opinion surlesida? ...............
Court test sur la transmission

Que ferais-tu? ... . .. ... . . L
Etudes de cas sur la transmission

~ Evaluation des comportements a risque

Cours-tu un risque ? (17 partie) . ‘ L
Cours-tu un risque ? (2¢ partie) .. ... .. o
Cours-tu un risque ? (3¢ partie) . .

Evaluation des comportements a risque et des nsques cumules

Se protéger contre le sida
Fiche d’information sur la protection

Cher docteur
Lettres sur la protection

Qu’est-ce qui est plus sar ?
Evaluation des moyens de protection

Que se passe-t-il lorsqu’il y a contamination par le VIH? .. . .. ..
Information sur les signes et les symptomes

Comment sais-tu si tu as le VIH/sida ? .. e
Etudes de cas sur les signes et les symptomes -

Le test de dépistage anti-VIH = . .. ... .. : L

Informations de base sur le test

Court test sur le dépistage du VlH

Les sources d’aide. Qui?0u? ... ... ... .. .. P
Ou trouver de 1'aide :

Toi dans le role d’'un médecin . ... ..... .. S .
Etudes de cas sur la consommation de drogues

Es-tu une personne responsable ? .. ... S
Questions sur les intentions de comportement relevant de la responsabilité personnelle

sida

w
V3]

... 34

36
... 38
40/7

41
.. 44
.. 46

48

50

52

53

55

. 56

.. 62



Guide de I'enseignant

Les questions de base

sur le VIH, le sida et

les MST, et leurs réponses

1

Objet

Présenter des informations de base sur le VIH/sida et les MST. Il faut que les éleves
se familiarisent avec les termes qui vont &tre employés dans la suite du programme
et comprennent ce qui fait pour eux 'importance du programme. Les enseignants se
feront une idée nette du niveau de connaissances de leurs éleves, de leurs attitudes et
éventuellement de certaines de leurs peurs.

Réle de I’enseignant

11 y a plusieurs maniéres possibles d’organiser cette legon.

1. Distribuer une feuille d’activité par éléve, lire les questions et les réponses et four-
nir un complément d’explications sur les mots nouveaux.

2. Huit éléves posent chacun une question et I’enseignant répond a chaque question
en donnant la réponse juste.

3. Laisser en blanc la réponse a chaque question et demander aux €leves de donner
leurs réponses par écrit dans les blancs. Cette démarche est applicable indivi-
duellement, par groupes ou comme activité de la classe.

4. Lenseignant pourra lire les questions une par une en demandant aux éleves de
donner les réponses.
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=  Controle des connaissances

2 sur le sida

| Ob] et Ce test peut &tre administré comme activité en soi ou a titre de révision de I'activité 1
(unité 1). Il permet de faire une rapide évaluation de ce que les éleves savent déja du
- VIH/sida et des MST.

'Role de ’enseignant o

1. Lire le « Pourquoi? » et le « Comment ? » aux éleves.

2. Décider du mode d’administration du test.
a) Donner a chaque ¢léve un exémplaire du test.

b) Lire les questions aux éléves et leur demander d"écrire les réponses. Expliciter les
notes qu'ils auront obtenues.

¢) Diviser la classe en deux équipes — en choisissant dans chaque équipe un ¢léve charge
de donner les réponses justes — et donner les questions paires a I'une et les questions
impaires a 1'autre, Donner aux deux équipes le temps de trouver ce qu’elles croient
étre les réponses justes. Faire pour chaque équipe 1'addition des notes obtenues : vous
pouvez alors examiner avec vos éléves la signification des notes (voir Activités pour
les eléves).

d) Vous assurer que les éléves corrigent dans leurs fascicules toutes les réponses fausses.

3. Donner aux éléves les réponses indiquées ci-apres.

1) Faux Le sida est un ensemble de maladies qui envahissent le corps parce que le
VIH détruit peu a peu ses défenses (le systéme immunitaire) ; le sida es
causé par le VIH.

2) Faux C’estle VIH qui détériore le systéme immunitaire du corps.

3) Vrai 1l faudra peut-étre un certain temps pour mettre au point un remede. Cer-
tains médicaments peuvent faciliter la prévention des infections opportunistes.

4) Vrai  Laplupart des gens qui ont le sida meurent dans un délai de six mois a deux
ans apreés 1’apparition du sida.

5) Faux Les MST sont des maladies sexuellement transmissibles, ¢’est-a-dire des mala-
dies qui sont transmises par I’activité sexuelle.
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6)

7)

9

10)

Vrai

Faux

Vrai

Faux

Faux

ACTIVITE
POUR LES
ELEVES

2

Beaucoup de gens sont porteurs du VIH ou d’une autre MST sans le savoir.
Hélas, alors, a leur insu ils peuvent contaminer quelqu’un d’autre. Certaines
MST peuvent provoquer de gros dégats si elles ne sont pas soignees.

Comme ces maladies sont transmises par les rapports sexuels ou par I'utili-
sation d’aiguilles souillées, on peut leur barrer la route en se protégeant. Ces
modalités seront abordées & un stade ultérieur du programme.

Il y a plus de 20 MST ; la gonorrhée est une des MST les plus répandues
parmi les jeunes.

Les femmes sont physiologiquement un peu plus vulnérables que les hommes
a I'infection par le VIH. Les femmes sont contaminées plus jeunes que les
hommes. Cela est dii, en partie, au fait que beaucoup de femmes jeunes se
marient ou ont des rapports sexuels avec des hommes plus agés qu’elles qui
ont déja eu un certain nombre de partenaires et, en partie. a leur vulnérabi-
1ité biologique.

N’importe qui peut contracter le VIH/sida ou les MST.
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-

=7 Que signifient le VIH,

ELEVES
3 .
~ le sida et les MST ?
Obj et Les éleves doivent se familiariser avec les termes de base et comprendre la gravité de

ces maladies pour étre préts a aborder la suite du cours.

Role de enseignant

j 1. Décider de la méthode de travail appropriee.

a) Chaque éléve regoit un exemplaire de la feuille d’activité et obéit aux instructions
données. L '

b) Lenseignant lit le récit (A) et inscrit les définitions (B) au tableau. Les éleves
choisissent les définitions justes dans B et les inscrivent a I'endroit appropri¢ en C.
Les phrases inachevées sont également écrites au tableau pour que les €leves les
completent.

2. Donner les réponses justes correspondant a chaque définition :

Sida = maladie qui se déclare ...
VIH = virus qui ...

MST = maladies qui sont ...
Gonorrhée = type de MST ...

TN

3. Aprés chaque définition, donner un complément d"informations comme ci-dessous.

e Le sida est une maladie grave parce que :

il n’y a pas de vaccin ;

il n’y a pas de remede ;

n’importe. qui peut contracter le virus (méme les jeunes) :

tous ceux qui ont le sida sont voués a une mort a peu pres certaine |

ce sont souvent des jeunes qui auraient autrement de nombreuses années a vivre.

" e A la suite de la définition du VIH, dites aux éléves que :

la plupart des gens qui ont le VIH ne présentent aucun signe qui I’indique ;

a la différence de beaucoup d’autres maladies, le VIH n’est pas véhiculé par I"air, I’eau
ou les gjiments - on le contracte par contact sexuel ou partage d’aiguilles et de seringues
non stérilisées ; '

le VIH ne vit pas trés longtemps en dehors du corps ;

il n’est pas transporté par des animaux ou des insectes.
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ACTIVITE

POUR LES
ELEVESN

3

o Les MST sont des maladies graves parce que :

— elles peuvent détériorer les organes de procreation ;
— elles peuvent entrainer la stérilité (incapacité d’avoir des enfants)
— elles peuvent provoquer le cancer, des Iésions cardiaques et cérébrales et méme la mort.

e A la suite de la définition des MST, dites aux éleves que :

— le VIH/sida est une MST, au méme titre que la gonorrhée (dites le nom local ou argo-
tique de la gonorrhée) ;

— vous devez consulter le dispensaire si vous ressentez des douleurs dans les organes
génitaux ou en urinant. si vous avez des ulcéres dans la région génitale ou des écou-
lements inhabituels du vagin ou du peénis ;

— on guérnt la plupart des MST.

4. Demandez aux éléves leurs réponses aux phrases macheveées.

Vous pourrez terminer le cours en leur demandant de compléter : « Aujourd’hui. j"ai appris
en classe que ... »
Veillez a donner une rétroinformation positive a chaque bonne réponse qui sera propo-
sée par les éleves.

5. Mettez a la disposition des éléves une boite en carton portant I'inscription « Cher
maitre » dans laquelle ils pourront déposer leurs questions. Ne leur faites pas signer les
questions. Lisez-les et amenez les réponses au cours suivant.
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Comment attrape-t-on
zr| le VIH 2%

(le virus qui provoque le sida)

Obj et Illustrer les trois voies de transmission du VIH.

Role de l’enseignanf

1. Décider de la méthode de travail appropriée :

a) Distribution de la feuille d’activité : un exemplaire par éléve ; I'enseignant lit les infor-
mations. Il pose des questlons et/ou donne des précisions sur chacune des voies de
transmlssmn

b) S’iln’y a qu'un exemplalre de la feuille d’activité, I’ enselgnam lira les informations
et posera des questlons et/ou donnera des précisions sur chaque voie de transmission.

2.. Les questions a clarifier peuvent étre notamment :
e Le VIH est propagé par les rapports sexuels.
a) Quels sont d’autres exemples de MST ?

Chlamvdia. gonorrhée. verrues sur les organes geénitaux, herpes.

b) Quels fluides du systeme de reproducnon masculin peuvent contenir le VIH ?
Le sperme. ‘ —

¢) Quels fluides du systéme de reproduction féminin peuvent contenir le VIH ?
Les sécrétions vaginales, le sang menstruel.

d) Par ou le VIH présent dans ces fluides pénétre-t-il dans le corps de la personne ?
A travers les mugueuses qui bordent le vagin, le penis, ['anus (rectum).

e Le VIH est transmis par le sang contaminé.

a) Comment peut- -l y avoir du sang dans les aiguilles ou les seringues ?
Sang resté dans | azgutlle ou la seringue lors d’une injection antérieure faite d une
autre personne.

b) Quelles substances les gens injectent—ils dans leur corps ?
Des drogues — héroine, cocaine, speed, stéroides.

¢) Pourquoi des instruments non stérilisés contiendraient-ils du sang, p. ex. en cas de
percage d’oreille ?
Sang resté dans une aiguille ou sur un instrument qui a servi a pratiquer une cou-
pure, un pergage.
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