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	Je reste en bonne santé a été mis au point pour aider les personnes qui s’occupent d’un enfant vivant avec le VIH à répondre à ses questions quand il est trop jeune pour comprendre entièrement le diagnostic d’infection. Je reste en bonne santé a été conçu pour être lu aux enfants âgés de 2-3 ans jusqu’à 6 ans, en fonction de la maturité et des facultés de chaque enfant. Je reste en bonne santé aide les personnes qui s’occupent d’enfants vivant avec le VIH à faire le premier pas vers l’annonce du statut par rapport au VIH. Cette brochure est la première d’une série de quatre dont les trois autres sont :

· J’apprends à me connaître, brochure 2 

· Ma vie en bonne santé, brochure 3

· Questions d’Ados, un guide en forme de questions-réponses destiné aux adolescents vivant avec le VIH. 



Instructions aux agents de santé 

Les Fiches aide-mémoire de l’agent de santé sont destinées à vous donner des indications sur la manière dont vous, personnel soignant, pouvez aider les personnes qui s’occupent d’un enfant infecté par le virus de l’immunodéficience humaine (VIH) à lui parler du VIH. Elles ont été conçues pour être utilisées avec la brochure Je reste en bonne santé.

Dans ces Fiches aide-mémoire sont inclues les vignettes images de chaque page de Je reste en bonne santé avec l’explication de l’objectif, les points à discuter et les questions courantes posées par les enfants de chacune de ces pages. Lire les Fiches aide-mémoire pendant que la ou les personnes qui s’occupent de l’enfant suivent sur leur exemplaire de la brochure pourra être une bonne manière de procéder.
Ces Fiches aide-mémoire et la brochure peuvent être utilisées que l’on soit dans un établissement de soins ou non, par exemple au cours d’une visite à domicile. Au moment d’examiner la brochure avec la personne qui s’occupe de l’enfant, assurez-vous que les bonnes conditions sont réunies (les mêmes que pour une discussion avec l’enfant) : un endroit calme, à l’écart des autres, où vous ne serez pas dérangés ; ce lieu doit garantir la confidentialité et indiquer à la personne l’importance de son rôle et de votre discussion. Tout au long de la discussion, mettez à profit vos compétences en matière de conseil (« écouter/apprendre »).

Commencez par lire la brochure page par page à la personne qui s’occupe de l’enfant. À la fin de chaque page, vérifiez qu’elle en a compris le sens et qu’elle-même sera capable de la lire à l’enfant. Abordez ensuite les « Points à discuter » qui se trouvent dans les pages suivantes puis posez les « Questions courantes » à la personne qui s’occupe de l’enfant afin d’engager avec elle la même discussion que vous souhaiteriez qu’elle ait plus tard avec l’enfant. Prévoyez suffisamment de temps pour discuter du contenu de la brochure avec elle et pour répondre à ses éventuelles questions.

Les personnes qui s’occupent d’un très jeune enfant (âgé de 2, 3, ou parfois même 4 ans) ne doivent pas hésiter pendant qu’elles lui lisent la brochure à sauter certaines phrases ou à changer des mots afin d’adapter le contenu à l’âge de l’enfant. La lecture de cette brochure à un très jeune enfant vise moins à lui transmettre des informations qu’à initier un dialogue, à passer du temps avec lui, et à créer une relation qui permettra la communication dans les années à venir.
Le personnel de santé peut trouver des orientations supplémentaires sur l’annonce du statut par rapport au VIH, notamment des réponses aux questions courantes listées dans le tableau ci-après, dans HIV Disclosure in Children—A Practical Guide (Annonce du statut par rapport au VIH chez l’enfant –guide pratique), disponible en anglais sur :
http://sun025.sun.ac.za/portal/page/portal/South_to_South/uploads/FXB%20DISCLOSURE%20PROCESS%20PRAC%20GUIDE.pdf et www.womenchildrenhiv.org/wchiv?page=ch-12-00.
Couverture, page 1
	Présentez la brochure.

Points à discuter : 
· Cette brochure a été conçue pour aider la personne qui s’occupe de l’enfant, c’est-à-dire vous, à créer une opportunité de discuter avec l’enfant de sa maladie. 

· Ces Fiches aide-mémoire donnent des indications sur comment mener la discussion et offrent à l’enfant la possibilité de poser des questions.

· Si rien ne s’y oppose, écrivez le nom de l’enfant sur la brochure. 
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Message aux personnes qui
s’occupent des enfants :

Il peut étre difficile de parler a I'enfant
de sa maladie. Cette brochure a été
élaborée pour vous y aider.

Avant de commencer a utiliser cette brochure,
cherchez a parler a I'enfant de sa santé et
demandez-lui s'il a des questions & poser.
Pour cela, choisissez un moment ot vous étes
seuls tous les deux, par exemple quand vous
allez a un rendez-vous de consultation, quand
vous vous occupez de la maison ou du jardin,
ou quand vous 'accompagnez a lécole.

Il faut donner a ces discussions un tour normal
et non unique ou exceptionnel. Cette brochure
ne constitue qu'un aspect des discussions sur
Ia santé que vous devez avoir avec lenfant.

ol

Cette brochure a été congue pour étre utilisée
avec des enfants de 2-3 ans jusqu'a 6 ans. A

cet age, un enfant peut poser beaucoup de
questions sur les raisons pour lesquelles il va a
des rendez-vous de consultation ou doit prendre
des médicaments. Répondez-lui du mieux

que vous pouvez et autorisez-le & vous poser
toutes les questions qui lui viennent en téte.

Je reste en bonne santé est la premiére d'une série
de quatre brochures dont les trois autres sont :
« Japprends a me connaitre, brochure 2
« Ma vie en bonne santé, brochure 3
« Questions d’Ados, un guide sous forme
de questions-réponses destiné aux
adolescents vivant avec le VIH.

N'oubliez pas que la maniére dont vous gérez
ces discussions avec I'enfant l'aidera a vivre
plus sereinement avec la maladie. Votre sens
de I"écoute et votre gentillesse l'aideront &
apprendre 3 « vivre de fagon positive ».





* Notez que le terme « maladie » est utilisé à la place d’« infection au VIH » afin d’aider la personne 
  qui s’occupe de l’enfant à lui annoncer son statut de manière partielle (plutôt que totalement). 
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	Étudiez le « Message aux personnes qui s’occupent des enfants » 

Points à discuter :
· Le bon moment à trouver pour lire la brochure à l’enfant, quand vous ne serez pas déranger. La brochure doit entrer dans le cadre normal de vos conversations avec l’enfant.

· Elle est destinée à être utilisée avec des enfants âgés de 2-3 ans jusqu’à 6ans. 

· Quand vous lui lisez la brochure (ainsi qu’à d’autres moments), encouragez l’enfant à poser des questions. 

· [image: image4.png]Je reste en Bonne santé

Cette brochure parle de ce qu’il faut faire
pour que tu sois en bonne santé.
Je veux que ta santé soit aussi bonne que possible. Lors des
rendez-vous de consultation, les médecins, le personnel
infirmier et les conseillers veulent eux aussi que tu te sentes

bien. Et toi, veux-tu étre fort(e) et en bonne santé ? (}g@% N




Il est important de comprendre et d’écouter l’enfant. Les discussions suivantes seront plus faciles si vous avez bien géré la première conversion. Cela vous aidera tous les deux à vivre plus sereinement avec sa maladie.
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Nous allons aux
rendez-vous de
consultation pour
controler ton

état de santé.




Résumez l’objectif de cette brochure. 
Points à discuter :

· Cette brochure offre la possibilité de discuter avec l’enfant de sa maladie. 

· Plutôt que d’insister sur les aspects négatifs de sa maladie, parlez-lui de ce qu’il peut faire pour se sentir bien (ou mieux). 

· Insister sur le bien être permet aussi d’introduire le concept « vivre de façon positive », une méthode qui aidera l’enfant à faire face à sa maladie chronique tout au long de sa vie.
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Le personnel infirmier et
les médecins sont la pour
t'aider : ils s'assurent que

tu vas toujours bien et
que tu gardes tes forces.
lls te font des prises de
sang pour vérifier que
tout va bien.




Discutez des consultations au dispensaire ou à l’hôpital. 
Point à discuter :

· La brochure commence la discussion par la consultation clinique, un bon point de départ car le service de consultation est désormais pour l’enfant un endroit familier qu’il associe à la santé.
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	Discutez du déroulement de la consultation. 
Suggérez à la personne qui s’occupe de l’enfant de le rassurer en expliquant qu’« on va au dispensaire ou à l’hôpital pour rester en bonne santé ou pour retrouver la santé ». Si l’enfant a peur du personnel soignant, demandez-lui :

· As-tu parfois peur d’aller au dispensaire ou à l’hôpital ?
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Tu as une infection.
Tu ne t'en rends
pas compte parce
qu'elle est dans
ton sang.

Ce n'est pas de ta faute si tu as
cette infection. Certains enfants
sont nés avec et d'autres l'ont
attrapée autrement.

Parfois, cette maladie te fait te
sentir mal, mais la plupart des
personnes qui ont cette maladie

se sentent bien la plupart du
temps.




Si oui, de quoi as-tu peur ? (As-tu peur des piqûres ou des prises de sang ?).
Repérez avec l’enfant tout ce qui lui fait peur pendant le rendez-vous de consultation. S’il a peur des piqûres, au prochain rendez-vous, parlez-en dès votre arrivée au personnel soignant. S’il n’y a pas besoin de lui faire de piqûre, dites-le à l’enfant pour le rassurer. Si des piqûres sont nécessaires, laissez-le alors choisir le moment : au début ou à la fin du rendez-vous.

Question courante :

· Pourquoi est-ce qu’ils prennent mon sang ? (Réponse : On te prend du sang pour s’assurer que tu continue à aller bien, OU pour les enfants plus âgés : On prend ton sang pour compter le nombre de « gentils » qui se trouvent dans ton sang, que l’on peut voir quand on regarde une goutte de ton sang à l’aide d’un microscope spécial. Nous allons parler de ces « gentils » très vite, continuons d’abord à lire.)
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	Expliquez la maladie. 
Point à discuter : 
· À cet âge-là, les enfants ont tendance à se sentir responsables de tous les problèmes rencontrés autour d’eux, y compris leur infection par le VIH. Ils peuvent même s’imaginer parfois être responsables de l’infection au VIH de leur parent. Encouragez la personne qui s’occupe de l’enfant à bien insister sur le fait que l’enfant n’y est pour rien. 

Questions courantes :

· [image: image8.png]Je reste en Bonne santé

Cette maladie sera toujours dans ton sang.
Que penses-tu de cette maladie qui ne partira jamais ?

Il faut que tu gardes tes forces pour combattre cette maladie
et la mettre en sommeil. Ton médecin décidera a quel moment
tu dois commencer a prendre des médicaments.

N
Les médicaments aident les gentils ;
ils te permettent de garder tes forces
et de mettre la maladie en sommeil.
Ou est le gentil sur cette image ?




Comment ai-je attrapé cette maladie ? (Réponse : Tu l’as attrapée quand tu étais bébé, peut-être même avant que tu ne naisses. Quelquefois c’est la maman qui donne la maladie à son bébé. Les jeunes ou les adultes peuvent parfois aussi l’attraper quand ils sont plus grands.)

· Comment ai-je pu l’attraper avant ma naissance ? (Réponse : Quelquefois ce sont les mamans qui donnent la maladie à leurs bébés, elles ne veulent pas transmettre la maladie à d’autres, cela arrive seulement, de la même manière que toi ou moi, nous pouvons donner le rhume à une autre personne sans le vouloir.)
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	Discutez de l’importance des médicaments. 

Aidez l’enfant à comprendre qu’on ne guérit pas aujourd’hui de l’infection au VIH. Insistez sur le rôle des antirétroviraux (ARV), qui permettent à l’enfant de garder ses forces et de rester en bonne santé. 

Points à discuter :
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Ton médecin t'a-t-il donné des
médicaments a prendre ?

Y a-t-il des moments ou tu n‘as pas
envie de prendre tes médicaments ? f{ﬁ,

Cest important de les prendre,
méme quand tu n’en as pas
envie, afin que ta maladie reste
endormie. Sans eux, elle peut se
réveiller et chercher a taffaiblir.

Pourras-tu me rappeler de te
donner tes médicaments ?

- ol




Expliquez à l’enfant que tout le monde a dans son corps des « gentils » et des « méchants ». Les « méchants » sont les maladies et les microbes qui nous rendent parfois malades. Les « gentils », eux, luttent contre les infections ; parmi les « gentils » il y a notre système immunitaire, le sommeil, les médicaments et les vitamines.

· Laissez l’enfant s’imprégner de l’image et de ses personnages. Donnez-lui quelques instants pour repérer le « gentil » (repérez le personnage CD4, personnage en forme de disque debout près du lit tenant une épée qui désigne le logo qui apparait au bas de chaque page —le premier personnage est un comprimé, le personnage du milieu un gendarme en forme de gélule et le personnage sur la droite représente une bouteille de médicament sous forme liquide). Laissez-le ensuite designer le « méchant » (le virus qui est en train de dormir dans le lit). Notez que le « gentil » a mis le « méchant » en d’autres termes la maladie dans son lit à dormir. 
· Demandez-lui s’il a des questions. Un très jeune enfant peut demander si sa maladie ressemble vraiment à ceci. Expliquez que non, mais qu’on peut faire comme si, car au début c’est un bon moyen pour comprendre comment la maladie fonctionne.
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	Discutez de ce qui se passe quand on ne prend pas ses médicaments.

Question courante : 
· Qu’est-ce qui se passe si ma mère oublie de me donner mes médicaments ? (Réponse : autorisez l’enfant à rappeler à la personne qui s’occupe de lui l’heure de prendre ses médicaments ; soulignez qu’il est important de partager cette responsabilité.)

[image: image10.png]Il'y a d’autres choses
que tu peux faire pour
rester en bonne santé.
Dormir suffisamment

et te reposer dés que
tu te sens fatigué(e).

Je reste en Bonne santé
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	Discutez de l’importance du sommeil. 

Question courante : 
· Comment le sommeil m’aide-t-il à rester en bonne santé ? (Réponse : il donne le temps à ton corps de reprendre des forces.)
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Va a tes rendez-vous de
consultation. Mange des
aliments sains comme les
fruits, les légumes et le Ia(i,

t.
S5

Vois-tu d'autres choses a faire qui pourraient
t'aider a rester en bonne santé ?
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	Insistez à nouveau sur l’importance d’aller régulièrement au dispensaire ou à l’hôpital ; commencez à discuter sur une alimentation saine. 

Points à discuter : 
· Cette brochure aborde un certain nombre de moyens pour rester en bonne santé : aller régulièrement au dispensaire ou à l’hôpital, prendre ses médicaments, dormir suffisamment et manger sainement.

· [image: image12.png]Je reste en Bonne santé

Il'y a beaucoup d’autres enfants qui,
comme toi, vivent avec cette maladie.

lls doivent aller a

des rendez-vous

de consultation et
beaucoup d’entre

eux prennent des
médicaments.

Que ressens-tu quand
tu vois d'autres enfants
dans le service de

consultation ?
Qg %@%A "




Si nécessaire, profitez de cette occasion pour discuter des bonnes habitudes alimentaires : manger sainement, suffisamment même quand on n’a pas faim (dans le cas des enfants présentant une insuffisance pondérale), et choisir des aliments sains.

· Profitez de cette occasion pour discuter d’autres moyens de rester en bonne santé qui ne sont pas abordés dans cette brochure :

· Faire de l’exercice (jouer en plein air) 

· Jouer avec des amis 

· S’inscrire à un club 

· Aller à l’école 

· Se laver régulièrement 

· Se laver les mains avant de manger, après être allé(e) aux toilettes, après avoir joué dehors, après avoir toussé ou éternué, avant d’aider à faire à manger

· Se brosser les dents 
Question courante :

· Que faire si je suis trop malade pour manger ? (Réponse : certains jours, tu n’auras pas envie de manger, mais ce n’est pas un problème car à d’autres moments tu auras très faim et tu mangeras beaucoup.)
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	Expliquez que l’enfant n’est pas le seul à avoir cette maladie. 

Point à discuter : 
· Si l’enfant veut en savoir plus sur qui a le VIH, n’hésitez pas à en profiter pour discuter de la confidentialité : savoir si on a ou pas le VIH est une information qui ne regarde que la famille, on n’en discute pas en dehors de la maison à moins que la famille en ait décidé ainsi.

Question courante :
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Tu ne peux pas transmettre cette
maladie en touchant quelqu’un.




Qui d’autre a cette maladie ? (Réponse : nous ne savons pas exactement qui a cette maladie. Le gouvernement nous a dit que des millions et des millions de personnes ont cette maladie, dont beaucoup d’enfants de ton âge.)
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	Expliquez que cette maladie ne se transmet pas par le toucher.
Question courante : 
· Mais est-ce que je peux la transmettre en éternuant ou en toussant ? (Réponse : non)
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Tu ne peux pas
transmettre
cette maladie
en prenant
quelqu’un dans
tes brasou en
jouant avec

les autres.
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‘;/' en partageant
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Expliquez que cette maladie ne se transmet pas en prenant quelqu’un dans ses bras ou en jouant.

Question courante : 
· Puis-je la transmettre à quelqu’un en l’embrassant ? (Réponse : non)
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	Expliquez que cette maladie ne se transmet pas en partageant son assiette avec quelqu’un. 

Point à discuter : 
· [image: image16.png]Je reste en Bonne santé

As-tu vu des enfants dont d’autres se moquaient ?

Que s'est-il passé ?
D'aprés toi, quont ressentl ces enfants ?

qk"?\ Est-ce que des enfants se sont
déja moqués de toi ?
Si oui, qu'as-tu ressenti ?

C'est normal si parfois
cela te fait pleurer.




Ici, comme sur les deux pages précédentes, le message est le suivant : les personnes vivant avec le VIH peuvent faire à peu près tout ce que font les personnes vivant sans le VIH (les enfants plus âgés devront eux saisir qu’ils ont la responsabilité de veiller à ne pas transmettre le VIH aux autres, mais il est trop tôt pour que les plus jeunes le sachent).
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	Engagez une discussion sur les moqueries. 
[image: image17.png]'J’e reste en Bonne santé

Les enfants se moquent les uns des autres pour toutes sortes

de raisons, pas seulement parce que certains d’entre eux sont

malades. Si on se moque de toi, cela peut te mettre en colére.
Il existe cependant des moyens de gérer tes émotions.

Que fais-tu quand
d‘autres enfants
t'embétent ?




Dans la brochure, la discussion sur les moqueries débute en demandant à l’enfant s’il a vu des enfants victimes de moqueries. Il est souvent plus facile pour un enfant de parler de l’expérience des autres que de la sienne. Encouragez la personne qui s’occupe de l’enfant à exprimer dans sa réponse qu’elle comprend les sentiments de l’enfant (par exemple : « Cela a dû rendre [nom de l’enfant] très triste/en colère/etc. ») afin d’encourager l’enfant à parler de ses propres expériences dans ce domaine.

Encouragez la personne qui s’occupe de l’enfant à bien sonder les sentiments et les émotions manifestés par celui-ci s’il a été victime de moqueries. Elle peut par exemple demander :

· Je suis vraiment triste que tu sois passé(e) par là ; comment as-tu réagi ? Tu as dû te sentir très mal ; qu’as-tu fait ensuite pour te sentir mieux ce jour-là ?

· Je suis vraiment désolé(e) que tu aies eu à vivre ça. J’espère que tu sais que tu peux venir me voir, moi ou [nom d’un autre confident], si tu as besoin d’en reparler.
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	Discutez sur les moqueries.

Peux-tu me donner un exemple de quelqu’un dont on s’est récemment moqué ? Comment cet enfant a-t-il réagi ? D’après toi, pourquoi celui/celle qui s’est moqué(e) de lui a parlé comme ça ? 
[image: image18.png]Je reste en Bonne santé

Fais-toi des amis parmi les enfants qui

sont gentils avec toi. Qui est gentil(le)
avec toi a l'école ?

Quand tu es triste ou en colére,
parles-en a quelqu’un, par exemple
ata grande sceur, a ta grand-mére

ou au maitre/a la maitresse. Choisis
quelqu’un en qui tu as confiance.




Rappelez à la personne qui s’occupe de l’enfant que les enfants de ce groupe d’âge se moquent souvent les uns des autres. Encouragez la personne qui s’occupe de l’enfant à bien faire la différence entre une moquerie drôle, blessante ou menaçante. Quand elles sont menaçantes, elles doivent être discutées avec le maître/la maîtresse ou le directeur d’école (si cela s’est passé à l’école), ou avec un autre adulte.

Identifier le motif d’une moquerie peut aider l’enfant à y faire face. Chez les enfants, les motifs de moquerie sont notamment :

· La recherche d’attention : se moquer des autres est un bon moyen d’attirer l’attention, et même une attention négative est pour beaucoup d’enfants préférable à pas d’attention du tout.

· L’imitation : certains enfants imitent ou copient les moqueries dont ils sont victimes à la maison et les reproduisent à l’extérieur.

· Le sentiment de supériorité ou de pouvoir : beaucoup d’enfants se sentent supérieurs quand ils dénigrent les autres en se moquant d’eux. 

· L’acceptation par les pairs : parfois, les enfants se moquent des autres parce qu’ils pensent que c’est « cool ». Cela peut leur donner la sensation de faire partie du groupe. 

· L’incompréhension face à la différence : certains enfants critiquent tous ceux qui sont différents. Ils ont besoin d’explications des adultes pour comprendre ce qui rend les autres spéciaux. 

Question courante :

· Que dois-je faire ? (Réponse : bonne question. Lisons la page suivante pour voir comment ce garçon fait face aux moqueries.)
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	Discutez de ce qu’il faut faire quand on est victime de moqueries.

Aidez la personne qui s’occupe de l’enfant à voir le problème du point de vue de l’enfant. Elle doit écouter l’enfant avec attention, sans porter de jugement de valeur, et lui demander de décrire les moqueries. Où cela s’est-il passé ? Qui était l’enfant qui se moquait des autres ?

Encouragez la personne qui s’occupe de l’enfant à :
· Raconter ses propres expériences quand elle était enfant et victime de moqueries.
· Ne pas dramatiser. Une réaction excessive de la personne qui s’occupe de l’enfant peut entraîner une réaction excessive chez l’enfant. 

· Encourager l’enfant à aller vers des enfants avec lesquels il se sent bien, pas vers ceux qui lui font du mal. 

· Réfléchir à son propre comportement. Agissez-vous de manière à ce que d’autres pensent qu’il est normal de vous maltraiter ? Vous moquez-vous de vos enfants de manière inappropriée ? Aucun de ces comportements n’est sain.

· Faire passer ce message : « Tu es capable de faire face à cette situation. » 

Il n’est pas toujours possible d’éviter les moqueries et un enfant ne peut pas contrôler ce que les autres disent. Mais il peut apprendre à contrôler ses propres réactions. La personne qui s’occupe d’un enfant peut lui donner des moyens d’agir et de réduire son sentiment d’impuissance en lui enseignant les stratégies suivantes. 
· Se parler à soi-même. Encouragez l’enfant à avoir confiance en lui lorsqu’il est victime de moqueries : « Même si je n’aime pas qu’on se moque de moi, je peux y faire face. » « Quelle est l’opinion la plus importante... la mienne ou celle de celui/celle qui se moque de moi ? » Dans cette situation, il est également utile que l’enfant pense à ses qualités pour contrer les remarques négatives.

· Jouer la carte de l’indifférence. Afficher sa colère ou fondre en larmes ne fait souvent que provoquer d’autres moqueries ; il est souvent efficace pour l’enfant d’ignorer celui/celle qui se moque de lui. Il faut faire comme s’il était invisible et agir comme s’il ne s’était rien passé. La personne qui s’occupe de l’enfant peut lui faire jouer le rôle de « celui qui ignore quand on se moque de lui » puis le féliciter pour son très bon « jeu d’acteur ». 

· Affirmer son « Je ». Affirmer son « Je » est un moyen pour l’enfant de s’affirmer pour bien exprimer ses sentiments. L’enfant exprime ce qu’il ressent, ce qui en est la cause, et ce qu’il aimerait que les autres fassent de manière différente. Par exemple, un enfant pourrait dire : « Je me sens blessé(e) quand tu te moques de mes lunettes. Je voudrais que tu arrêtes. » L’enfant doit apprendre à établir un contact visuel, à parler clairement et à utiliser un ton poli. 
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Visualiser les mots. Beaucoup de jeunes enfants réagissent bien quand on leur propose de visualiser les mots comme des ballons qui « rebondissent » sur eux. Cette stratégie leur fournit une image d’eux-mêmes où ils ne sont pas obligés d’accepter ou de croire ce qu’on leur dit. Un autre exercice efficace de visualisation consiste pour l’enfant à prétendre que tout son corps est protégé par un bouclier sur lequel moqueries et méchancetés viennent rebondir. Cette technique aussi communique aux enfants l’idée qu’ils peuvent refuser de prendre en compte ces humiliations. 
· Reformuler. Lorsqu’on reformule un commentaire négatif, on en modifie la perception, autrement dit on retourne la moquerie en compliment. Par exemple, un enfant se moque des lunettes d’un autre enfant : « Quat’zieux, quat’zieux, tu as quatre yeux ! » L’enfant victime de la moquerie pourrait poliment répondre : « Bravo pour avoir remarqué mes lunettes ! » 
· Reconnaître les faits. L’une des manières les plus simples de supporter une insulte ou une moquerie consiste à reconnaître les faits. Si l’enfant qui se moque dit : « Tu pleures comme un bébé », l’autre enfant peut lui répondre : « C’est vrai, je pleure facilement ». En général, reconnaître les faits fait disparaître l’envie de se cacher, de cacher ses larmes par exemple.
· « Et alors ? ». Répondre « Et alors ? » montre à celui/celle qui se moque qu’on est indifférent à ses moqueries. Cette stratégie peut sembler simple aux enfants, mais elle est très efficace. 

· Répondre à la moquerie par un compliment. Pour un enfant victime de moqueries, répondre par un compliment est en général efficace. Par exemple, si on se moque de sa façon de courir, l’enfant peut répondre : « Toi, tu cours très vite. »

· Utiliser l’humour. L’humour montre le peu d’importance qu’on accorde aux humiliations et aux remarques méchantes. Le rire permet souvent de transformer une situation pénible en une situation drôle. 
· Demander de l’aide. Parfois, quand les moqueries persistent, il devient nécessaire que l’enfant demande l’aide ou l’intervention des adultes.

Point à discuter :

· Demandez par exemple à l’enfant : « Vois-tu autre chose que le garçon pourrait faire quand on se moque de lui ? » « D’après toi, qu’est-ce qu’il devrait dire aux garçons et aux filles qui se moquent de lui ? »





Freedman JS. Easing the Teasing: How Parents Can Help Their Children, 2003. (www.mentalhelp.net/poc/view_doc.php?type=doc&id=2018, consulté en ligne le 13 juin 2012).
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	Discutez de la personne en qui l’enfant peut avoir confiance. 
Même si le très jeune enfant n’a pas encore les compétences pour partager ses sentiments avec quelqu’un d’autre, il ressent comme tous les autres petits enfants le besoin qu’une personne particulière lui prête toute l’attention qui lui faut. Dès le moment où les enfants commencent à s’expriment plus clairement, il leur faut un confident avec qui parler de leurs sentiments et passer du temps. 
Point à discuter :

· Le principal message de cette page est le suivant : il faut que l’enfant identifie quelqu’un à qui il peut se confier, même si dans l’immédiat il ne ressent pas le besoin de discuter d’un sujet en particulier avec la personne qui s’occupe de lui.
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	Demandez s’il y a des questions.

Point à discuter : 
· Si l’enfant vous pose des questions auxquelles vous ne savez pas répondre, écrivez-les, afin de ne pas oublier de les poser lors du prochain rendez-vous de consultation. Cela montrera à l’enfant que vous, la personne qui s’occupe de lui, prenez ses préoccupations au sérieux. 
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Soulignez à quel point il est important de rester en bonne santé et de prendre ses médicaments. 
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Donnez à l’enfant la possibilité d’exprimer ce qui est positif dans sa vie. 
Si l’enfant a besoin d’aide pour commencer son dessin, demandez-lui : 
· Qu’est-ce que tu aimes faire ?

· Qu’est-ce qui te rend heureux ?

· S’il aime l’école, demandez-lui : « Qu’est-ce qui te rend heureux à l’école ? »
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Donnez à l’enfant un moyen d’exprimer ce qu’il ressent. 
Si l’enfant a besoin d’aide pour commencer son dessin, demandez-lui : 
· Comment te sens-tu en ce moment ? Et hier, comment ça allait ? 

· Est-ce que ça te dirait de te dessiner en champion ?



Remerciements

Cette brochure a initialement été conçue en 2010 par l’équipe South to South Program for Comprehensive Family HIV Care & Treatment (S2S) (Stellenbosch University, Afrique du sud), sous la direction de Janine Clayton et sous le titre Je reste en bonne santé, un livre pour ____. La version 2010 de la brochure a été élaborée avec le soutien de International Center for AIDS Care and Treatment Programmes (ICAP) (Columbia University Mailman School of Public Health) ; le travail de coordination a été réalisé par François Xavier Bagnoud (FXB) Center (School of Nursing, University of Medicine and Dentistry of New Jersey). La brochure originale a été illustrée par Karen A. Forgash. Le texte a été mis au point par Deanne Samuels, Nikhita Pandian, Leah Pandian, Virginia Allread et Beth Hurley.

Cette brochure initiale a été révisée en 2012 après évaluation des matériels originaux. La révision a été effectuée sous la direction de Janine Clayton (S2S), avec le soutien de Virginia Allread (FXB Center), Dana Greeson [AIDS Support and Technical Assistance Resources (AIDSTAR-One) Project], Edward Pettitt [Baylor International Pediatric AIDS Initiative (BIPAI)], Anouk Amzel et Sara Bowsky [AID des États-Unis d’Amérique (USAID)]. Cette brochure a été illustrée une nouvelle fois par Karen A. Forgash. 

La révision de cette brochure a été rendue possible grâce au soutien du Plan d’urgence du Président des États-Unis en matière de lutte contre le sida (PEPFAR) par l'Agence américaine pour le développement international (USAID) dans le cadre du contrat GHH-I-00-07-00059-00, AIDSTAR-One Project, Sector I, Task Order 1. Les opinions exprimées dans cette publication sont celles des auteurs et ne reflètent pas nécessairement le point de vue d’USAID ou du gouvernement américain.

Veuillez vous rendre sur le site www.AIDSTAR-One.com pour télécharger une copie de cette brochure.

La traduction de l’anglais vers le français de la brochure Je reste en bonne santé a été effectuée par Jocelyne Mulera.

[image: image1.png]developed by: with support from.

SOUTH /

TOSOUTH Tl Yo Dagroud Cover











2
1

