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Un tel ouvrage n'aurait pu se réaliser sans la collaboration et la
contribution de plusieurs personnes, organismes communautaires et
ressources gouvernementales.

Je tiens d'abord a2 exprimer toute ma reconnaissance & l'équipe diani-
mation de la Maison des jeunes Le Trait d'Union de Victoriaville, qui
a eu l'idée originale de produire cette banque d'activités de prévention.
Un gros merci & Louise Lavoie, coordonnatrice, qui m'a supervisée et
dirigée tout au long de cette démarche et ainsi qu'a Carmen Gouin,
notre secrétaire comptable, qui grace a ses habiletés en frangais et en
traitement de texte a permis a ce document de prendre forme.

La recherche et le recensement des outils de prévention ont été facilités
. grace a la précieuse collaboration de:
| Organismes communautaires, principalement de Victoriaville
C.L.S.C. Suzor-Coté de Victoriaville
Mdf membres du RMJQ (régional)
Gouvermements Provincial et Fédéral (publications et maiériel gratuit)

Ressources affiliées aux gouvernements Provincial et Fédéral
Educateurs des écoles secondaires de Victoriaville

Finalement, merci & tous ceux et celles qui de prés ou de loin ont
permis la réalisation de cet outil de travail et a "Développement des
Ressources Humaines du Canada®, secteur Victotiaville, pour leur
contribution financiére et particuliérement a Madame Ginette Houde
pour son appui au projet .

La page couverture a é1é réalisée par Jean-Gabrie! Bourassa et Dominic Tousignant.
|



Pourquoi la création d'une banque d'activités préventives?

Cette banque d'activités préventives a été rédigée dans le but de fournir aux
animateurs en maison de jeunes et aux autres intervenants jeunesse, des
informations sur l'animation d'activités et les différents outils de prévention
existants, pour rejoindre les adolescents qui fréquentent les MdJ et autres
organismes jeunesse.

Les maisons de jeunes et autres milieux souvent confrontés a un manque de
financement et de personnel améne les intervenants a répondre au besoin le plus
urgent, soit la planification de I'animation au jour le jour. Cette réalité occupe la
plus grande partie du travail des animateurs et intervenants, qui ont & faire face a
un manque de temps pour traiter toute lI'information disponible et pour créer et faire
de la recherche exhaustive pour de nouveaux outils de travail.

Cet ouvrage vient donc répondre aux besoins de tous. s y trouveront I'information
nécessaire pour préparer et animer des activités préventives et l'inventaire de
plusieurs ressources pertinentes. Chacun des thémes abordés, présente des
outils de prévention réalisables par le jeu, ou ateliers dynamiques pour les
adolescents.,

ll va sans dire que ce document n'est pas une fin en soi. Il y aura toujours de
nouveaux outils et, il est impossible de les regrouper tous. De plus les
organismes, les ressources et les outils contenus dans cet ouvrage ne sont pas les
seuls disponibles, mais ils vous permettront de réaliser des activités intéressantes
avec les adolescents.

Finalement, je crois sincérement, que chacun y trouvera directement et rapidement
réponse & ses besoins et ce document vous permettra d'avoir en main des outils
captivants et diversifiés.

Je vous laisse donc cher lecteur, au plaisir de sa consultation.




Lors de la lecture et la consultation de ce document, il est important de condidérer
centains éléments:

1-

Certains outils, guides et audiovisuels mentionnés dans ce guide, peuvent
a l'occasion étre loués, empruntés ou disponibles a moindre coudt dans
certains établissements du réseau de la santé et des services sociaux
(Centre Local de Services Communautaires, Régie Régionale de la Santé
et des Services Sociaux, Direction de Santé Publique, etc.) et dans
certaines commissions scolaires ou organismes communautaires de votre
région.

Les prix indiqués n'incluent pas nécessairement les taxes et les frais de
manutention et sont susceptibles de varier.

Les suggestions de documents & consulter, ont été proposés, d'aprés les
références de certains Ministéres, organismes et personnes ressources,
afin d'enrichir I'action préventive.

Les organismes gouvernementaux mentionnés sont sensiblement les
mémes partout au Québec. Selon les régions, les adresses et no. de
téléphone peuvent cependant changer. Ajoutez-les a coté de I'adresse
déja mentionnée. Dans l'incertitude, Communication Québec peut vous
aider a dresser votre liste.

Les organismes communautaire mentionnés dans ce document sont de la
région de Victoriaville. Vous n'avez qu'a inscrire les vétres & c6té de ceux
déja inscrits. Pour vous aider & trouver rapidement les organismes
communautaires de votre communauté, communiquez avec votre CLSC,
le Carrefour d'entraide bénévole, votre Corporation de développement
communautaire, etc.

Pour la mise & jour de ce document, référez-vous a la page congue a cette
fin, & la fin des chapitres 4 4 18.

Complétez ce document & votre guise, pour qu'il soit un outil de travail
efficace et a votre portée.

Il serait grandement apprécié que vous complétiez et nous retourniez, la
feuille d'évaluation disponible & {a fin du document.

Désormais, pour effectuer un appel interurbain en périphérie de Montréai il
faudra utiliser le code régional 450, tandis que celui de Montréal demeure
inchangé (514). Prendre notre de cette information lorsque vous aurez a
utiliser les numéros de téléphone contenus dans ce document,

N.8. Ce document a été rédigé exclusivement au masculin, dans le but d'alléger Ia rédaction

et Ia lecture du texte.



Chaque milieu étant différent autant dans ses approches que dans ses techniques
d'intervention auprés des jeunes, it est important de prendre en considération que
la prévention s'eftectuera différemment et tiendra compte des besoins et réalités
du milieu. L'objectif de ce document vise donc & informer, guider et faciliter le
choix d'activités préventives & utiliser auprés des jeunes. Il se veut un important
outil de référence pour tous les intervenants jeunesse, et chacun pourra l'adapter a
ses besoins ou ses engagements.

Le présent ouvrage comprend trois parties. Vous retrouverez dans la premiére,
des informations plus "théariques™ sur la prévention et ses particularités afin de
mieux saisir ce concept. Ensuite un volet "animateur vs activités® vous
renseignera sur les qualités et les réles de I'animateur. Vous aurez ensuite accés
a une synthése des moyens d'action et d"animation pour vous aider  rejoindre les
jeunes. Finalement, le volet "outils de I'animateur”, vous outillera pour la
programmation, la préparation, I'animation et I'évaluation de vos activités.

Subdivisée en chapitres, la deuxiéme partie aborde quinze différents thémes de
prévention. Chacun est développé et présenté comme suit: une introduction, des
données théoriques sur la fagon de sensibiliser ou prévenir, des outils d'animation,
des organismes-ressources et des vidéos. Suivis en annexe, d'exemples
d'activités, d'adresses utiles, de suggestions de documents a consulter au besoin
et, finalement une liste de brochures et dépliants disponibles que vous pouvez
vous procurez en tout temps. Il est & noter que les adresses et no de téléphone
mentionnés & I'annexe "Adresses utiles” & chacun des thémes développés dans
cet ouvrage, le sont en fonction des organismes et des outils d'animation
présentés dans le chapitre. Cependant, le chapitre 4 “L'estime de soi* ne contient
que des notions théoriques et une bibliographie, tandis que le chapitre 14 "Activité
physique” ne contient pas la partie "vidéos®. Et on ne retrouve pas la partie
"brochures et dépliants” pour les chapitres 4, 13 et 18. A partir du chapitre 4 et ce,
pour chacun des 14 chapitres suivants, une fouille a été insérée, utilisable d’'un
cbté pour une mise a jour et de l'autre pour y inscrire des notes personnelles.

On retrouve en troisiéme partie, en annexes au document final, divers outils
d'animation touchant plusieurs thémes traités dans cet ouvrage, suivi de la
conclusion. Je souhaite donc que ce document puisse répondre & vos attentes et
besoins et que I'utilisateur en tirera "profit".

v
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Chapitre 1 La prévention

CHAPITRE 1

Dans ce chapitre, vous trouverez de l'information de base sur la prévention afin de mieux
saisir ce concept. |l est important de tenir compte de certains éléments, afin que la
prévention soit objective, claire et adaptée aux besoins des jeunes. Bien sir, chaque
intervenant adaptera ses interventions selon son groupe de jeunes et de ce qu'll est en tant
que personne. De plus, lorsque c'est possible, it est intéressant d'impliquer les jeunes dans
les démarches de prévention, afin qu'ils soient des partenaires et non ceux qui regoivent
seulement de l'information.

DEFINITION GENERALE DE LA PREVENTION !

La prévention est un Concept dont le but est de diminuer ou d'enrayer la manifestation ou la
présence d'une problématique quelconque qui met en danger la vie, le bien-étre, ou la santé
individuelle ou collective a tous les niveaux.

La prévention est un concept applicable dans tous les domaines, dans toutes les sphéres de
l'activité quotidienne de I'étre humain.

C'est une action complexe qui implique nécessairement une volonté, un effort, une
conscience individuelle et collective. Elle souléve la notion du changement dans les attitudes,
les habitudes, les croyances, les valeurs de chacun et de tous. Elle touche, le fondamental
de I'homme.

Elle fait appel au sens des responsabilités, & la coopération, au sens des valeurs
communautaires. Parler de prévention, c¢'est parler d'information, d'éducation, de
transformation profonde & divers niveaux: styles, habitudes, attitudes, comportements,
systéme de pensée, systéme de valeurs, etc..

Prévenir, c'est donc précéder, devancer dans Faccomplissement d'une chose. Agir avant,
aller au devant de, pour faire obstacle, pour empécher, éviter en prenant les devants, avertir,
aviser, informer, instruire.

Notes du cours Dimensions préventives el communautaires
de lintervention, par Monique Lissade, H-94, Colldge de (a
région de I'amiante /T.E.S.

.0-



Chapiire 1 La prévention

TROIS NIVEAUX DE PREVENTION 2

On distingue trois niveaux de prévention:

1- La prévention primaire se définit comme un concept communautaire imptiquant des
programmes dont le but est de diminuer ou d'enrayer l'apparition du probléme éventuel. Elle
vise & agir sur les facteurs influengant la santé globale, c'est-a-dire les aspects bio-psycho-
sociaux et les conditions de vie afin d'améliorer la qualité de vie de la population et ainsi
prévenir Fapparition de situations a risques. Les actions prises veulent éviter la manifestation
du probléme.

Elle comprend toute une gamme de mesures:

+ Aide donnée a l'individu pour vivre dans la société

+ Utilisation des ressources du milieu

»  Animation de loisirs

« Informations sur les lois, les droits, les ressources existantes a caractére social
* Identification de personnes-ressources pour les adolescents et parents

«  Education auprés de la communauté

« Etc.

2- La prévention secondaire comprend les actions prises au moment de la crise elle-méme
de fagon a mobiliser les ressources de la personne et de son entourage et & l'aider &
surmonter cette péricde de crise. Ce niveau vise la résolution de la crise. Les actions
posées veulent éviter I'aggravation de la situation. Par exemple:

Intervenir auprés de familles aux prises avec des problémes d'adolescents manifestant
des troubles de comportement avant que se produise une trop grande détérioration de
la situation soit, la démission des parents face & leurs responsabilités, ou une
désorganisation importante du jeune qui pourrait alors nécessiter ['utilisation de mesures
plus lourdes, tel que le placement du jeune en centre d'accueil, ou l'obligation de
judiciariser la situation.

2 Ibid ]




Chapitre 1 La prévention

3- La prévention tertiaire comprend les mesures qui visent a éviter la répétition de la crise.
C'est le suivi, le follow-up. Ce niveau s'oriente davantage vers un changement de la
personnalité et des conditions de vie de l'individu. Les actions prises veulent éviter le
"phénomene de la porte tournante™. Par exemple:

» Libération conditionnelle & un jeune contrevenant ou un prisonnier

»  Suivi d'une personne toxicomane a sa sortie d'un centre de désintoxication
»  Thérapie individuelle ou de groupe

+ Ete.

Bien que définis différemment et séparément, les trois niveaux de prévention contiennent des
éléments qui se chevauchent & l'intérieur d'un méme continuum. Certaines mesures de
prévention caractérisent un niveau particulier, alors que d'autres touchent deux ou encore les
trois niveaux a la fois.

LE PROCESSUS DE PREVENTION 3

Comme dans tout processus, il y a certaines étapes a suivre pour aboutir & un résultat, un
objectif. Voici donc les quatre étapes:

1- Le dépistage: C'est découvrir des faits, des situations, des données peu apparents qui
peuvent éventueliement causer ou entrainer des complications non souhaitables,
désagréables. Par exemple: en maison de jeunes, dépister des situations de violence, d'abus
de drogues...

2- L'information: C'est avertir, apprendre, aviser, éclairer, enseigner, etc., sur les faits, les
événements, les conséquences de centains gestes, certaines actions. Exemple: Informer les
adolescents des méfaits du tabagisme sur la santé.

3- L'éducation: C'est mettre en oeuvre des moyens propres a assurer la formation et le
développement de I'étre humain afin de I'aider & s'adapter et a s'intégrer dans la société de
fagon harmonieuse. Elle vise aussi & éclairer la personne a poser des gestes favorables a
son épanouissement et a faire des choix judicieux pour son bien-étre et pour celui de ceux
avec qui elle vit quotidiennement. Exemple: Les adolescents et les grossesses précoces, les
adolescents et les drogues; les encourager vers des choix plus favorables & leur
épanouissement.

[3 Ibid i




Chaplitre 1 La prévention

4- Consolidation: C'est 'affermissement, le maintien des habitudes nouvellement acquises. .

C'est le suivi régulier pour renforcer, stabiliser, enraciner... Exemple: Un jeune qui sort d'un
centre de désintoxication, lui apporter le support nécessaire.

Hlustration du travail de prévention en MdJ 4

Les maisons de jeunes travaillent sur des dynamiques qui sont liées & la tranche de vie que
traversent les 12-18 ans: relations hommes/femmes, relations jeunes/adultes, éducation et
auto-formation, apprentissage de la sexualité, consommation et surconsommation de tout et
de rien, de la simple passivité télévisuelle jusqu'a la surconsommation de drogues. Bref, les
Maisons de jeunes touchent & tous les aspects de la vie qui occupent ou préoccupent les
jeunes.

La prévention en MDJ est |'aspect central du projet que nous portons avec les jeunes et la
communauté. Cependant, il est important de comprendre ce qu'est pour nous la prévention
et comment nous y travaillons quotidiennement avec les jeunes de 12 & 18 ans, car il existe
plusieurs fagons de la définir, et chaque milieu travaille différemment.

Les MDJ sont au devant pour encourager l'accomplissement, I'épanouissement et le
développement harmonieux des jeunes de 12 & 18 ans. Le projet Maison de Jeunes, épouse
en tout point ce que I'on appelle la PREVENTION. Répondre aux besoins des adolescents et
des adolescentes dans leur processus de développement s'inscrit prioritairement dans le réle
des MDJ.

Le cadre de référence, sur les pratiques en maison de jeunes définit, pour les MDJ membres
du R.M.J.Q., ce qu'est la prévention, comme suit:
<<La prévention telle que nous la concevons, c'est I'action de s‘attaquer aux
sources des situations pouvant porter préjudice & la société et par le fait méme,
aux individus qui la composent>>.

Le travail auprés des jeunes se réalise dans le respect, la complicité et la conviction que la
majorité d'entre eux, deviendront des citoyens critiques, actifs et responsables. Notre
mission premiére est sans contredit, notre présence auprés des jeunes, leur intégration et
leur implication dans leur maison et dans la communauté. Les centaines d'heures

4 Regroupement des maisons de jeunes du Québec. (RMJQ).
La_prévention un choix de société, par les Maisons de
Jeunes membres, Montréal, Déc. 95, pp. 34 5

-5-




Chapitre 1 La prévention

d'ouverture annuelles en animation demandent une présence de qualité au jour le jour, dans
la vie quotidienne des adolescents, adolescentes. Le travail d’animation passe par l'accueil,
la relation d'aide, I'écoute active, les silences, les messages positifs, la médiation, la
confrontation et la résolution de problémes.

Que ce soit a l'intérieur d'ateliers ou d'activités planifié I'in

ces situations aménent souvent les jeunes a échanger sur leur vécu. L'animateur effectue de
la prévention, fait passer l'information et stimule la vie démocratique autant que le loisir, la vie
culturelle et I'implication communautaire.

En écoutant les jeunes, savoir discerner leurs besoins, en leur attribuant I'attention et le
respect dont ils ont tant besoin, on évitera que plusieurs d'entre-eux ne basculent dans la
marginalité et I'isclement.

Finalement, le travail de prévention, passe par I'animation au jour le jour.

Adolescence versus prévention 5

La prévention ne veut pas dire "empécher de faire", mais bien de permettre une prise en
charge du jeune sur lui-méme. Car, lorsqu'on anime des activités préventives, on s'appuie
sur les besoins et les attentes des jeunes mais aussi sur des situations de vie que les jeunes
expérimenteront possiblement un jour. Elle a pour but de les outiller pour le présent et le
futur, pour leur permettre de faire des choix actifs, critiques et responsables & tous les
niveaux.

La prévention se doit d'étre positive et incitative. Elle ne doit pas étre culpabilisante et
moralisatrice. Car, souvent a la maison et & I'école ont attend d'eux des résultats et des
comportements axés sur la performance.

Les thémes de prévention ol I'on peut discuter et échanger avec les jeunes, sont nombreux:
la violence, la délinquance, la toxicomanie, le suicide, le sida, le harcélement sexuel, etc...
Parler de prévention, c'est parler dinformation, d'éducation, de transformation profonde &
divers niveaux: styles, habitudes, attitudes, comportements, maniére de penser, systéme de
valeurs, etc...

5 Rondeau, Thérése. Le travail d'animation en maison de
jeunes: Guide de travail pour les animateyrs, Mdj Le Trait
d'Union de Victoriaville, Victoriaville, 1995, p. 50 ot 80

-6-



Chapitre 1 La prévention

Caractéristiques de I'information préventive &

Pour que linformation préventive ait du "punch” sur les jeunes, elle doit respecter certaines
caractéristiques. En voici quelques-unes:

1- Agir sur le comportement, la conscience des individus pour qu'ils participent a
I'effort de la prévention

2- Etre précise, adaptée, accessible a tous ceux qui sont concernés
3- Elle doit étre authentique, dosée
4- Elle doit montrer la gravité de la problématique, sans exagération

5- Elle doit définir clairement le niveau de risques qui menace les individus, selon leurs
attitudes et comportements

6- Elle doit &tre crédible, objective, totale, évitant le sensationnel
7- Elle doit combattre les mythes, les rumeurs alarmantes, les contreveérités

8- Elle doit étre diversifiée et renouvelée pour maintenir l'intérét.

Bref, elle doit répondre aux besoins et attentes des jeunes.

Les limites de la prévention 7

Lorsque nous travaillons en prévention, nous avons parfois I'impression que, malgré nos
efforts mis de i'avant, cela ne donne pas de résultats tangibles. Mais, comme toute
problématique, la prévention a ses limites. En voici quelques-unes:

o La prévention ne dépend pas uniquement d'un groupe de personnes. Elle doit étre
la préoccupation ou la responsabilité de chaque individu et de la collectivité.

o Centaines problématiques trouvent racines dans les expériences passées des
individus, qui remontent jusqu'a I'enfance. Ce qui rend la résolution de problémes
d'autant plus complexe.

o Le changement de valeurs, la tendance des générations vers certains types de
loisirs.

o Larésistance au changement. Les mentalités ne se changent pas facilement.

o Etc.

Notes du cours Dimensions préventives et communautaires
de l'intervention, Op. cit.

7 " Ibid |
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Chapitre 1 La prévention

Donc, il faut croire en la prévention, mais il faut aussi accepter ses limites. Croire que les
activités préventives vont engendrer des changements immédiats et rapides risque
d'engendrer des déceptions. Elle ne peut "garantir" I'adoption ou le changement immédiat
d'attitudes et de comportements chez les personnes.

Il est important d'ajuster ses actions préventives en tenant compte de I'évolution, des attentes
et des besoins des jeunes qui nous entourent.



Chapitre 2  L'animateur vs activités

CHAPITRE 2

Vous trouverez dans ce chapitre, des informations qui vous aideront & développer des
habiletés qui vous permettront d'étre de plus en plus a I'aise dans I'animation et la préparation
d'activités de toutes sortes. 1l est trés important de prendre conscience de cerntains aspects
qui peuvent influencer le déroulement des activités et des objectifs poursuivis, ainsi que les
jeunes qui y participent. Lorsque c'est possible, il est intéressant d'impliquer des jeunes a la
préparation et I'animation des activités.

Qu'est-ce qu'un animateur? 8

Voici, donc de fagon synthétique, les qualités et les réles d'un animateur.

SES QUALITES SES ROLES

1.  Leadership 1. Susciter la participation des membres

2.  Sens des responsabilités et de linitiative 2. Accueillir les initiatives, faire naitre lintérét

3. Engagement, implication 3.  Catalyser ce qui se dit et se fait

4, Maturité 4.  Provoquer la créativité, les amener a trouver
par eux-mémes les solutions

5. Dynamisme et enthousiasme 8.  Faciliter l'expression de tous

6.  Sincérité (croire en ce qu'il fait) 6.  Faire preuve d'autorité, fermeté

7. Honnéteté 7. Ne pasimposer ses idées, mais respecter et
écouter la personnalité et les idées de

8.  Inspirer confiance et &tre digne de confiance chacun

9. Bon organisateur 8. Coordonner les idées, les actions

10. Quverture et accueil 9.  Se préoccuper de I'épanouissement de
chacun des membres

11. Réalisme, lucidité et clairvoyance

10. Collaborer au lieu de rester inactif
12. Délicatesse et respect
11.  Créerun climat, une ambiance
13. Souplesse et patience
14. Agir en professionnel {éthique)

Notes du cours Animation des activités en éducation
spécialisée, par Danielle Gauvin, A-92, Colldge de la région
de I'amiante / T.E.S.
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Chapitre 2  L'animateur vs activités

Place de l'activité dans le travail d'animation ¢

Pendant I'animation d'activités, I'animateur a toujours une idée en téte. Que se soit a
linterieur d'activités planifiées ou en jasant dans l'informel, I'activité devient un prétexte pour:

o Entrer en relation et maintenir une relation
o Répondre aux besoins des jeunes

o Observer: -identifier

- dépister Les capacités et les limites des jeunes
- évaluer concernés
- découvrir

o Intervenir: - stimuler
- développer et acquérir des apprentissages
- encourager, valoriser
- échanger, discuter
- agir, réagir
- modifier des comportements
- réfléchir, adapter, ajuster, etc.

Pour I'animateur, I'activité lui permettra d'entrer en relation par les moindres gestes et de
créer des contacts significatifs et privilégiés avec les jeunes, au quotidien.

L'adaptation d'activitég 1

Lorsque vous avez a préparer et animer des activités avec un groupe, il s'avére important de
les adapter en fonction des connaissances que vous détenez de ce groupe ot de tenir compte
de ses forces et faiblesses. Chaque groupe est différent et peut nécessiter certaines
modifications.

Pour adapter une activité, je peux modifier;

1. Le théme et /ou le nom 8. Lelangage (selon 'age, les capacités)

2. Les régles ou le réglement 9. Le nombre de répétition (selon la vitesse)

3. Le nombre de participants 10. Les consignes (plus ou moins précises)

4. La durée et/ou le moment 11. Le rythme

5. Lelieu 12. Le climat, I'ambiance

6. Le matériel qu'on utilise 13. Le style d'animation (+ ou - directif ou souple)
7. Le déroulement de I'activité

¥ Notes du cours Activités ludiques et sportives, par Yvan
Fortier, A-81, Collége ds la région de l'amiante/ T.E.S.

10 Notes du cours Animation des activités en éducation
spécigliséa, Op. Cit.
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Chapitre2 L‘animateur vs activités

Plusieurs moyens d'action et d'animation peuvent étre utilisés pour rgjoindre les jeunes. Que
ce soit pour les sensibiliser, leur transmettre de l'information, ou provoquer des changements
de comportements. Je vous suggére donc quslques idées qui pourront vous aider & varier
votre préparation et animation pour qu'elles deviennent diversifiées et intéressantes.

Vi fil

Type d'animation généralement apprécié par les jeunes; la forme et le contenu entrent
évidemment en jeu. Leur principale qualité est de servir d'élément déclencheur, Leur
efficacité est limitée s'il n'y a pas de suivi a la projection. Il y a intérét & se procurer des
documents audiovisuels accompagnés d'un guide d'animation.

Cette fagon de faire est également appréciée par les jeunes, mais sous certaines conditions.
Il est préférable qu'on leur parle dans un langage qu'ils comprennent, que le message ne soit
pas moralisateur, que les informateurs soient vraisemblables (en particulier pour les jeunes
qui ont vécu le probléme). Dans le cas d'un témoignage, I'animateur se doit de: s'assurer que
la personne accepte sa situation, vérifier le contenu avec elle, préparer les jeunes 3 la
problématique et faire trés attention & I'ambivalence.

Déplian

Iis ont une efficacité limitée, s'ils ne sont mis qu'a la disposition des jeunes ou distribués sans
explication. ls ont intérét & étre présentés et discutés a l'intérieur d'une rencontre de groupe.

N.B. On peut quand méme avoir un "présentoir” de dépliants que fe jeune peut consulter au besoin, pour des
informations personnelles et/ou anonymes.

Questionnaires (servant & mesurer la connaissance des jeunes)

Sont surtout utiles pour acquérir des connaissances de base sur des sujets spécifiques. lls

exigent que les réponses soient expliquées, ce qui peut étre une occasion de transmettre ,

plus dinformation et d'éclaircir les questions plus obscures.

11 sobristé du Canada. -
Auprés des adolescents, Québec, 199_, pp. 10 4 11
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Chapitre 2  L'animateur vs activités

. Permet de se regrouper "autour de la table” pour discuter d'un sujet qui nous intéresse. Avec
les jeunes/I'animateur et/ou personne(s)-ressource(s). Intime et confidentiel.

-

Ission isi ir

Claire Lamarche
Match de la vie
Enjeux

Canal vie

Etc.

0 o o o

Bref, toutes les émissions qui abordent des sujets d'actualité et qui peuvent nous toucher
dans notre quotidien. Permet d'échanger par la suite.

Jeux télévisés

Fais-moi un dessin
La guerre des clans
Charivari

Etc.

o O O o

Vous pouvez adapter les jeux télévisés a partir de certains thémes, les acheter ou les
fabriquer vous-méme.
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Chapitre 2  L'animateur vs activités

Activités complémentaires 12 (idées)

Méme si a I'occasion les activités sont animées par un animateur ou une personne-ressource,
ils est important d'impliquer les jeunes. L'animation a beaucoup plus d'impact lorsqu'ils
s'impliquent. |l ne faut pas hésiter & leur demander, "Comment aimeriez-vous que cela se
passe? Qu'est-ce que vous aimeriez le plus?, etc..

Il s'avére cependant nécessaire de les soutenir, les superviser et les encadrer lors de la
préparation et de I'animation. Ne pas mettre de pression, prendre le temps de vérifier leurs
disponibilités et faire des activités concrétes.

Voici, donc, quelques suggestions d'activités qui permettent de les impliquer et de stimuler
davantage leur créativité.

Activi isti
o Composition d'une chanson, d'une musique et son interprétation.

o Création d'une chorégraphie, d'une improvisation, d'une piéce de théétre, d'un sketch
ou jeu de réles sur des thémes désirés.

o Organisation d'une exposition, d'un concours d'affiches, de dessins, de bandes
dessinées, de photos, de slogans.

o Montage d'un procés fictif sur un théme précis.
o Production d'un vidéo-clip.

o Réalisation d'une murale a la MDJ.
o Etc.

Activités journalistiques
o Réalisation d'une annonce publicitaire pour la radio ou la télévision.
o Production d'une enquéte de style "J.E." sur un sujet qui touche les jeunes.
o Réalisation d'une enquéte ou d'un sondage sur un sujet.
o Réalisation d'un journal interne.
o Rédaction d'une série d'articles sur un sujet et parution dans le journal local.

12 Conseil québécois sur le tabac et la santé. Guide d'anima-
tion: La gang allumée pour une vie sans fumée, Montréal,
1997, pp. 26 4 27
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Chapltre 2  L'animateur vs activités

. ivi herch i

o Conception d'un feuillet, d'un dépliant, d'un questionnaire.

o Création d'une énigme a découvrir & travers une chasse aux trésors, un rallye.

o Présentation d'un présentoir dinformation sur divers aspects d'une problématique.
o Recherche sur un sujet précis.

o Jeu de la Cour (méme principe que dans la réalité).

o Discussion & partir d'un théme (santé/drogues/gang/suicide/avortement, etc.).

o Etc.
Activités sportives

o Organisation d'un tournoi ou d'olympiades.
o Création de jeux loufoques.

o Planifier une journée compléte de loisirs.
Jeux coopératifs.

o Etc.

o

Il est & noter que les outils déclencheurs et les activités complémentaires ne sont qu'un
inventaire des possibilités d'animation. Une combinaison de quelques-unes de ces

. suggestions peut donner un résultat qui vaut la peine d'étre essayé. |l faut éviter de se mettre
des barriéres et, se laisser aller & son imagination. La créativité est si importante dans le
travail auprés des jeunes.

Pour conclure, le réle de 'animateur est de guider, supporter, stimuler les participants, car,

vous avez & coeur qu'ils arrivent a destination c'est-a-dire, qu'ils atteignent les objectifs
fixés.
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- CHAPITRE 3

Dans le travail d'animation parmi I'ensemble des activités dans et par lesquelles I'animateur
agira, il y aura des activités spontanées, mais aussi des activités planifiées, programmées et
préparées.

Les activités spontanées ne demandent pas de préparation écrite. Elles se font "sur le
champs”, a partir de suggestions des jeunes ou des animateurs. Cela peut étre, de parler de
I'actualité, de faire des jeux, de discuter de leurs difficultés, proposer des sorties, etc.. Ces
activités aménent souvent des dialogues trés profitables pour I'ensemble du groupe.

Cependant, si I'on veut faire des activités plus "structurées”, il est essentiel d'étre bien outillé
pour les réaliser. Vous trouverez donc dans ce chapitre, toutes les étapes nécessaires pour
preparer et animer des activités avec les jeunes et des exemples de canevas.

i ‘objectif 13

La formulation d'objectifs est la base de toute programmation. C'est ce qui permet d'obtenir
des activités qui rejoignent les besoins des jeunes et qui précédera l'organisation des autres
composantes de l'activité. Voici donc comment définir et décortiquer un objectif.

Définition: C'est une intention ou la communication d'une intention qui est rédigée de
fagon claire et résumée.
L'objectif doit toujours s'appuyer sur un ou des besoins déterminés a l'avance et
doit étre basé sur des faits observables, et non sur une intuition ou des "je
pense que..."

‘objectifs:

1- Les objectifs généraux sont plus flous, plus vagues. Ce sont des intentions
écrites de fagon globale. lls sont des idéals 2 atteindre et ne sont pas

nécessairement mesurables.

2- Les objectifs spacifiques reflatent des actions précises, des comporiements.
Ce sont des intentions écrites de fagon précise (moyens d'action).

13 Notes de cours i n a
dintetvention, par André Thivierge, H-84, Collége de la
région de 'amiante/T.E.S,
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Chapitre 3 Les outils de I'animateur

Sous objectifs:
. 1- Les objectifs opérationnels sont des sous objectifs d'un objectif spécifique.

Dans ces cas-la plusieurs niveaux d'objectifs peuvent se juxtaposer pour
opérationnaliser un objectif spécifique.

2- Les objectifs intermédiaires sont aussi des socus objectifs d'un objectif
spécifique qu'on appellerait alors un gbjectif terminal,

lit ! if:

1- Observable

2- Réalisable

3- Communicable
4- Mesurable

. Ex: Atelier de prévention sur la violence conjugale.

Qui Capable W < Quoi >.

* laigser A la
discrétion de
lintarvenant

Que le groupe | soit capable [d'identifier es rassources aprés latelier
disponibles
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Chapitre 3 Les outils de I'animateur

Préparation d'une activité 14

(selon les 10 composantes)

Vous trouverez ci-aprés, un processus a suivre pour vous faciliter la tache lors de la
préparation de vos activités. Cela vous permettra de vous poser plusieurs questions, avant
de mettre par écrit votre programmation.

Les composantes:
1. Laclientéle;

Qui participe? (nombre, noms, ages).

Les besoins situationnels a combler.

o Est-ce que tous les participants (es) peuvent vivre I'activité? (pré requis).
Tient-elle compte de ce qu'il peut faire ou a déja vécu?

o Quelles sont les difficultés que j'entrevois pour certains ou pour chacun d'eux?

2. | biedtis de l'activité:
o Lesquels (mesurables, réalisables) au niveau des apprentissages et/ou des
comportements; Ex: ala fin de l'activité, ils seront capables de...
o Est-ce que j'en informe les participants (es)? Si oui...
o Comment vais-je le faire? (en individuel, en groupe?)
o Quelle sera mon attitude? Quand?

3. Le personnel:

o

[+}

[+}

o Qui?y a-t-il d'autres intervenants (es) ou personnes impliqués dans cette activité?
o Qui fait quoi (répartition des taches).
o Taches d'animation:

- répartition et formation du groupe;
- style d'animation;
E - accompagnement.

14 Notes du cours Animation des activités en éducation
spécialisée, Op.cit.
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Chapltre 3 Les outils de I'animateur

o Taches de préparation technique:

. - réservation de locaux, délais;
: - demandes d'autorisation;
- budget, liste du matériel;
- matériel en quantité suffisante et pour le moment voulu.

o Est-ce que tous les animateurs connaissent bien les objectifs et la démarche?
o Est-ce que le matériel est sécuritaire, stimulant pour les participants? (godts, &ge).

4. Le contenu de l'activité:
o Description sommaire de I'activité prévue incluant I'endroit, la durée.

Incluant une répartition dans le temps:
o Latransition; Comment je I'assume, qu'est-ce que je leur fais vivre?

o La mise en train: présentation de l'activité
- l'organisation spatiale et matérielle;
- comment jamorce mon activité;
- quel climat vais-je créer, par quel moyen? les régles a respecter (cf. 7).

. o La réalisation: identification des étapes de mon activité proprement dite
- les consignes et explications;
- ce que je veux qu'ils fassent;
- quel sera le point culminant de mon activité, ce qui me permettra de
réaliser si I'objectif est atteint ou pas?

o La fin ou la cléture de mon activité
- Comment vais-je terminer mon activité?
- Est-ce une fin définitive, ou, quelle sera la suite & annoncer?.

o Quelles sont les consignes, les explications que je dois donner pour bien faire
comprendre l'activité?

o Quelles sont mes portes de sortie en cas d'imprévus?
o Est-ce que les étapes de mon activité sont prévues selon l'ordre le plus judicieux?

o Est-ce que les étapes me permettent d'atteindre mon ou mes objectifs, de fagon
progressive?

o Est-ce que mes explications sont suffisantes, claires et bien comprises? Comment
. vais-je le vérifier?
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Chapltre 3 Les outils de I'animateur

4}

4}

Comment vais-je préparer les participants (es) pour vivre cette activité?
Comment vais-fe amoindrir limpact de la nouveauté? (s'il y a lieu).

Comment vais-je intervenir {paroles, gestes, attitudes non verbales) pour permettre &
chacun de bien s'impliquer dans l'activité?

Quels sont les éléments motivant de mon activité ou comment je stimulerai ou
motiverai le groupe ou le participant (e)?

Comment vais-je vérifier si les participants (es) ont intégré ou pas I'apprentissage?
Que faire si le groupe se désintéresse?

Que faire si un cu des participants (es) ne peut (vent) vivre l'activité?

2 2

Cette activité évite-t-elle les frustrations inutiles? Comment je prévois agir?
Ex.: Est-ce que le participant peut tolérer ou non la ou les personnes participant avec
lui? Comment je prévoirai cela?

Que faire si un participant (e) termine plus vite ou plus tard? (Ex: on peut attribuer
des responsabilités).

6. Le systéme de responsabilités:

14

o

14

Est-ce I'intervenant, ou le participant (e) qui fait vivre ['activité?
Le participant {(e) est responsable de quoi?

Est-ce que le participant () comprend bien ce que j'attends de Iui? Comment m'en
assurer?

7. Le code et les procédures:

[+

4}

Les réglements que je veux faire respecter & tout prix, quels sont-ils? (en regard des
personnes, du matériel, de I'ambiance).

Existe-t-il des procédures, une démarche qui régit I'utilisation du matériel, de passer

d'une étape a une autre, de terminer l'activité, de prendre la parole, etc.... Si oui,
quelles sont-glles? Comment vais-je les faire respecter?
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Chapitre 3 Les outils de I'animateur

8. Temps:

. o Ladurée

o Le moment de la journée
o le déroulement dans le temps (cf. répartition du temps, no. 4)

o Est-ce trop long, trop court? Est-ce le meilleur moment de la journée?. Sije n'ai pas
le choix du moment, qu'est-ce que je devrai adapter pour que I'activité soit
convenable?

Est-ce que je respecte le rythme des participants (es)?

9. Espace. liey, matériel:

Liste du matériel requis.
Délais pour achat de matériel ou sa préparation.
Ou je fais vivre l'activité?
Comment jorganise cet espace pour obtenir un maximum de résultat lors de cette
activité?
o Est-ce aménagé en fonction des possibilités des participants(es)? (déplacement,
besoin de calme, de concentration).
o L'espace est-il suffisant? Tient-il compte du nombre de personnes et de I'action
. prévue?
o Est-ce que je place les gens? Choisissent-ils eux-mémes un espace dans le local?
o Ai-je prévu les déplacements inhérents a l'activité?

(=}

0O 0 o ©o

10. L'évaluation et reconnaissance:
o L'évaluation: j'évalue guoi? qui? comment?
a) Lintervenant:

- Enquoi il a pu faire progresser le groupe?

- Laclarté des explications?

La motivation et son impact sur I'ensemble de l'activité?
La préparation?

La fagon d'exercer son autorité, de contrdler le groupe?
La fagon d'intervenir ou pas?

L'aisance dans le contenu? dans la forme?

b) L'activité:
| - La pertinence de mon activité (est-elle adaptée aux participants (es)?
| - Le déroulement: les taches a faire
| les défis de I'activité
! l'espace
| . le temps
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Chapitre 3 Les outlls de l'animateur

c) Le paticipant(e):
- L'atteinte des objectifs par le ou les participants?
- Lerespect des reglements?
- La participation?
- Cequ'ils ont apprécié ou non?
- lIées réactions, comportements?
- fc....

mine a l'avan ue ie veux évaluer et je préci: mment (quels moyens
je prendrai pour faire le bilan des éléments que je veux mesurer).

Comment: - Retour verbal aprés I'activité.

- Enregistrer les parties de I'activité.

- Questionnaire a la fin de 'activité.

- Demander & une autre personne (ou queiques-unes) de noter le
comportement des participants (es) et mes interventions.

- Porter une attention spéciale sur les réactions de mes participants &
divers moments de I'activité et les noter par écrit & la fin de I'activité ou
de la journée.

- Relever des observations en regard du ou des objectifs.

L em r issan
- Y aura-t-il un systéme de reconnaissance?
- Lequel ou lesquels?
- Sera-t-il déterminé en fonction des apprentissages, des comportements?

- Comment vais-je reconnaitre ou récupérer certains des agissements,
la réussite ou I'échec des participants (es) ?

Comme vous pouvez le constater, ces dix composantes aménent & nous intefroger sur notre
programmation. Mais, sans s’en rendre compte, si I'on considéra le fait que nous ne lisons et
répondons pas & chacunes des questions par écrit, il n'en demeure pas moins que nous y
répondons "mentalement”, avant, pendant, ou aprés notre activité. Bien s, il est préférabie
de prévoir, mais il arrive que....
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Chapitre 3 Les outlls de I'animateur

anev ‘'une activité 15
Le canevas d'activité, c'est I'élaboration d'une démarche précise. C'est organiser, c'est
prévoir et faire en sorte que tout soit prét. Bien qu'il existe différentes fagons de faire, je vous
propose celle-ci, d'autres suivront dans les pages suivantes. Voici un exemple de démarche
& suivre pour concevoir un canevas:

1-  Nom ou théme de I'activité (description sommaire)

2-  Les objectifs (mesurables) d'apprentissage et/ou de comportements

3- Le nombre de participants (leur nom s'il y a lieu)

4- Ladurée, la date et I'heure

5- Lelieu

6- Le ou les animateurs
7- Les étapes de mon activité

Repartition du temps

début de I'activité & : (sico-animation indiguer, qui assume quoi...)

1. L'organisation spatiale et matérielle
2. La transition:
Je dois tenir compte du fait que les individus faisaient quelque
(la durée) chose avant de venir a cette activité. Je dois donc adapter mon accueil.

3. La mise en traln:
- présentation de I'activité, comment je I'amorce? Les grandes
lignes du déroulement.
(la durée) - le climat dans lequel je veux que se déroule I'activité.
- les réglements que tous devront respecter.

4, Le déroulement proprement dit, la réalisation:
- consignes et explications pour chacune des phases du déroulement.
(Ia durée) - le tout se vit d'un seul trait, avec une pause, un temps d'arrét,..?
- le point culminant de mon activité.

5. La fin ou la cl6ture de mon activité:
- comment se terminera cette activité?
(la durée) - une fin définitive?
- quelle sera la suite & annoncer et comment?

6. Bilan, retour, une rétroaction:
- Le climat dans leque! on souhaite vivre ce temps de rétroaction
(la durée) - comment se fera ce retour
- il portera sur quoi, quels aspects de I'expérience qui vient de se
vivre?

Factivité se termine a:

N.B. Prévoir du temps pour remettre le local en ordre, soit pour faire du netioyage, replacer le matériel, etc.
(cela se situe habituellement a l'item 5 : fin ou cldture de l'activité).

15 Notes du cours Animation des activités en éducation
spécialisée, Op. cit.
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Chaplitre 3 Les outlls de I'animateur

Les exemples de canevas suivants, ne constituent que des suggestions qui vous permettront .
de concrétiser I'application d'un canevas d'activité. lls ont pour but de vous aider, sans
toutefois limiter vos élans, car il existe plusieurs autres fagons d'en élaborer.

E e canevas 1 (exemple identique  la page précédente)

LES MOYENS DE CONTRACEPTION

1 o l'activité

Les moyens de contraception

2. Objectifs: Quedl (e) o ble d
Connaitre les différents moyens de contraception
Savoir comment les utiliser
Evaluer ses connaissances par écrit

3- Nombre de personnes

5 a 10 personnes

4- Date
Lundi, le 14 février 99 de 18h30 a 20h00

5- Local
sous-sol de la MDJ

6- Animateur
Infirmiére du CLSC
Maryse (co-animation)

7-  Les étapes
18h30:
1. Tout le monde prend place dans le local & I'endroit qui lui convient. Les tables et

chaises sont disposées en demi-cercle pour permettre de bien voir et entendre
l'infirmiére.

2. L'activité va démarrer en douceur, j'invite chacun (e} & prendre place et a
s'installer le plus confortablement possible. (Maryse)
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Chapitre 3 Les outlls de I'animateur

18h35:
3. L'infirmiére présente brievement le théme et I'esprit du laboratoire.

- Une sensibilisation au niveau des moyens contraceptifs. Les moyens
existants et comment les utiliser. Vous pourrez aussi poser des
questions.

- Se sentir a l'aise et participer aux questions volontairement.

Les régles a suivre:
- Y aller & son rythme
- Ecouter les explications
- Lever la main pour poser des guestions

4. Déroulement

- Tour des jeunes pour voir ce qu'elle contient

18h45:
Explications de l'infirmiére des moyens contraceptifs

- Questions par les jeunes en alternance sur le sujet.

5. Cloture

19h30:
Période de questions pour mieux comprendre.

19h50:
6. Retour

Distribuer crayons et questionnaires et répondre aux questions.
Je recueille le tout. (Maryse)

20h00:
Fin

ariel requis: Valise des moyens contraceptifs
Crayons, feuilles de retour

Réalisé par: Maryse Verville
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Exem V.

LE TIC-TAC-TO DES MYTHES ET REALITES '6

OBJECTIF:

Amener les participants a reconnaitre les mythes et réalités quant a I'utilisation du
condom et démystifier certaines croyances non fondées.

DESCRIPTION:

Le TIC-TAC-TO des mythes et réalités permettra aux participants de discuter entre
coéquipiers des divers faits liés & I'utilisation du condom. A I'aide d'une grille, les
participants auront le défi de trouver les bonnes réponses pour former un TIC-TAC-TO et
gagner la partie. Cette activité est réalisable avec différents groupes et peut durer de 15
a 45 minutes.

MATERIEL NECESSAIRE:

Liste des énoncés sur les mythes et réalités.
Une grande grille de TIC-TAC-TO dessinée sur un carton.

ROLE DE L'ANIMATEUR:

Animer la partie et répondre aux questions des participants.

PREPARATION:

Lire, au préalable, la liste des énoncés pour étre A l'aise avec le contenu et répondre
correctement aux questions que poseront les participants le cas échéant.

Séparer le groupe en deux et former deux équipes: les X et les O (voir schéma 2 la page
suivante ).

Nommer un porte-parole pour chaque équipe. Ce porte-parole pourra changer tout au
long de la partie.

16 Fortier, Mantine. On serait fou do s'en passer:. Recyeil
l'utilisation du condom, Montréal, 1990, pp. 2 3 4
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LE TIC-TAC-TO DES MYTHES ET REALITES
X ()
ANIMATEUR
X X O 0O
X X X X O 0 0 OO
X X X O 0 O
DEROULEMENT:

Expliquer aux participants les consignes du TIC-TAC-TO des mythes et réalités:

1 Expliquer le concept du jeu cadre, du TIC-TAC-TO: former une ligne horizontale,
diagonale et verticale avec les signes X ou O.

2 L'équipe doit classer correctement un énoncé en le déclarant mythe ou réalité. Au
besoin, elle doit justifier sa réponse. Pour ce faire, il doit y avoir un consensus dans
I'équipe.

3 Sila réponse est bonne, le porte-parole dessine le signe de I'équipe sur la grille. Dans le
cas contraire, on doit passer & l'autre équipe et ainsi de suite jusqu'a ce qu'une des deux
équipes fasse un TIC-TAC-TO.

4 |l est suggéré de faire des parties de "2 dans 3" pour faire durer le jeu et clarifier le plus
d'énoncés possibles.
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Exemple d'un canev

LES ATELIERS DU P AGE 17

Théme: - Lafugue.
Sous-théme: Prévention et information.

Contexte théorique: voir partie précédente.

Obijectif général: Que les adolescents acquigrent des informations sur le phénoméne de
la fugue.
Objectifs spécifiques:

1. Participation active des jeunes aux ateliers.

2. Que l'adolescent connaisse les causes, les conséquences et les
ressources rattachées au phénomene de la fugue.

Pré requis:

- Etre motivé par le sujet.
- Désirer acquérir des informations sur le phénoméne de la fugue.

Durée:
Atelier #1: 90 minutes. .

Atelier #2: 90 minutes.

Présentation:
Groupe restreint, sous groupe.

Stratégies pédagogiques:
Exposés magistraux, jeux de rdle, présentation vidéo.

PREPARATION

Matériel

Matériel & préparer: Liste des principales causes, conséquences et ressources de la fugue.
Matériel & localiser: Vidéo, T.V., tableau, brosse, crayon.

17 Carrefour jeunesse de Shawinigan, Les services au service
des jeunes, pp. 130 4 131
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Aménagement du local:

Proportionnel & la taille du groupe.

DEROULEMENT

Mise en train: 10 minutes.

Accueil et présentation.
Mot de bienvenue et explication des ateliers.

Démarche: (atelier 1)

Partie A:
1.
2.

Partie B:

Variantes:

Retour:

50 minutes.

Présenter quelques extraits de la vidéo "Fuck la rue” (30 minutes)

Retour sur la vidéo: faire ressortir les besoins des jeunes et faire verbaliser les
jeunes sur ce qu'ils ressentent.

25 minutes.
Transmettire les informations les plus pertinentes concernant la fugue, (causes,
conséquences, ressources régionales).

On peut diminuer le temps de présentation de la vidéo dans le but de diminuer
le temps de l'activité.

5 minutes.

Comment avez-vous trouvé cette vidéo?
Est-ce des choses possibles ici dans la région?
Ou peut-on trouver de l'aide?

Mot de la fin et a la prochaine.
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Exemple d'un canevas 4
DEVINE MES QUALITES 18

Théme: Accuelil
Sous-théme: Présentation des membres

Objectif général: Créer un contact entre les participants
¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ 3 ¢ ¢ ¢ ¢ *

Objectifs spécifiques:
Identifier ses qualités et celles des autres membres du groupe

Durée: 45 minutes

Matériel:  Feuilles "Devine mes qualités*™
Crayons feutrés

Déroulement:
1. Présenter I'activité et ses objectifs.

2. Chaque participant inscrit sur une feuille son nom et trois qualités qu'il s'attribue et .
peut s'inspirer du tableau "Devine mes qualités”. L'intervenant ramasse ensuite les
feuilles.

3. Transcrire le nom de chaque participant sur une grande feuille ou un carton.

4. Les participants attribuent ensuite trois qualités & chacun des membres du groupe
sur la feuille, prévue & cet effet.

5. Devoiler a tour de rdle les qualités attribuées a un participant. Le participant choisi
inscrit les trois qualités qu'il s'est lui-mé&me attribuées & c6té de son nom sur la
grande feuille ou le carton.

6. Comparer les qualités attribuées. Lorsqu'un participant a choisi I'une des qualités
que s'est attribué lui-méme l'autre participant, il marque un point.

7. Le gagnant est celui qui a accumulé le plus de points.

18 Unwersné du Québec 3 Troas-RMéfes Lﬁ_@_ms_gag,_@m

1992, pp. 37238 _
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Retour sur l'activité:
Questions suggérées:
1.  Est-ce difficile pour toi d'identifier tes qualités?
2. Comment te sens-tu lorsque les autres nomment tes qualités?

Evaluation:
Au terme de cette activité, le jeune devrait étre en mesure de:
v identifier ses deux grandes qualités.
Y nommer une qualité pour chacun des membres du groupe.

Recommandations:
Il est préférable que les participants aient déja une certaine connaissance des autres
membres du groupe avant de faire cette activité pour que les qualités nommées soient
réelles.
Valoriser et démontrer que tous ont des qualités
La méme qualité peut étre utilisée plus d'une fois

Références:
Bourget, N., et autres (1990)

Adaptation et commentaires:
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Exemple d'un canevas 5
PLAN D'ACTION (FORMULE SIMPLIFIEE) 19

Nom (s) (personnes ou groupe):

Besoins:

Objectifs:

Moyens envisagés (activités):

Interventions :
(Rale de l'animateur)

Réajustements:

Nom de l'animateur;
Date: (début)
{fin)

19 Notes du cours Activités d'sxpression, par Richard Valléa,
H-92, Colldge de la région de 'amiante /T.E.S.
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. Commentaires (feuilles de route)

r

BESULTAT (S) OBTENU (S) (Synthése)
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Le plan d'action (formule simplifiée) est avantageux car il:

Regroupe que les éléments essentiels

Ne demande pas beaucoup de préparation

S'ajuste bien au contexte M.D.J. ou autres

Permet d'inclure les activités spontanées, autant que planifiées
Permet de suivre un jeune, qui demande de l'aide.

Vous pouvez donc constater, qu'il faut tenir compte de plusieurs éléments lors de la
planification d'activité et qu'il existe différents modéles. Par contre, cela peut étre trés
avantageux pour avoir une animation réussie et de mettre I'emphase sur certains
apprentissages que vous voulez faire acquérir aux jeunes. De plus, & la fin de l'activité, la
période d'évaluation (retour) vous permet de savoir ce que les jeunes pensent et ce quiils ont
appris, afin de vous orienter par la suite.

Donc, méme si l'activité que vous planifiez est simple et, de courte durée, il est trés
avantageux de la planifier et de la préparer, pour vous et vos jeunes.
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Chapitre 4 L'estime de soi

INTRODUCTION

Nous sommes tous conscients de l'importance d'une bonne estime de soi. De fait, lorsque
nous avons une bonne estime de soi, ¢a nous permet de traverser les différentes étapes de
la vie de fagon plus harmonieuse. Ce n'est cependant pas toujours facile et évident. Ce n'est
donc pas un hasard que nous traitions d'abord |'estime de soi a la deuxiéme partie de ce
document. Il est & la base de tous les sujets traités dans cet ouvrage.

Chaque jour dans notre milieu de travail ou ailleurs, nous cotoyons des adolescents.
Certains d'entre eux se voient comme des personnes compétentes, importantes, capables de
réussir, alors que pour d'autres c'est tout & fait le contraire.

A la vue de tant d'adolescents démunis, déprimés, dépréciés et sans oublier les réalités
sociales (divorces, séparation, suicide, etc.), les réalités économiques (chémage, aide
sociale, travail sous payé), les adolescents, mais aussi les enfants et les adultes ont du mal a
se retrouver, et a se forger une bonne estime de soi. Cela nous améne donc & trouver des
solutions collectives a ces realités.

Sans contredit, I'estime de soi est considérée comme un facteur clé dans le développement
d'un bon équilibre psychologique, de relations sociales enrichissantes et de comportements
pro-sociaux. |l apparait généralement admis qu'un adolescent qui posséde un faible estime
de lui-méme, est a risque de développer des troubles d'adaptation psychosociaux.!

En effet, de nombreuses recherches démontrent qu'elle (estime) est au coeur de toute
stratégie visant a prévenir de nombreux problémes chez les jeunes: décrochage, difficulté
d'apprentissage, délinquance, abus de drogue et d'alcool, suicide, etc.2 En aidant les
adolescents & développer, a conserver et & consolider une bonne estime d'eux, nous en
ressortirons tous gagnants, et ce, a tous les niveaux.

Vous trouverez dans les pages qui suivent de l'information générale sur I'estime de soi, et des
activités pertinentes proposées dans le but d'augmenter l'estime

1 Santé Canada et Fondation des maladies du coeur du Qué-
bec. Recueil d'activités pour adolascents et adolescentes
de 12 & 17 ans: J'aime l'al
Montréal, 1996, p. 10

2 Duclps. Germajn, Laporte, Danielle et Ross, Jacques.

Lestime de soi de ros adolescents: Guide pratique A
Lintention des parenis, Hoépital Sainte-Justine, Montréal,
1995, p. 9
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des jeunes. Finalement, vous aurez en main, une description des documents utiles que vous
pourrez consulter au besoin, pour en retirer des activités intéressantes.

QU'EST-CE QUE L'ESTIME DE SOI?

Par définition, I'estime de soi est la valeur que I'on s'accorde & soi-méme dans les différentes
sphéres de la vie. Chaque individu, se forge une opinion de lui sur le plan physique
(apparence, habiletés, endurance, etc.), sur le plan intellectuel (capacités, mémoire,
raisonnement, etc.) et sur le plan social (capacité de se faire des amis, relations, etc.).3

Cette perception de soi-méme s'effectue en fonction d'une échelle d'auto-appréciation
(évaluation) allant de peu élevée & élevée, sur différents aspects. Le résultat auquel nous en
arrivons est lié a la fagon dont nous avons été traités par notre entourage depuis notre
naissance. Notre estime se forme & partir des images que I'on voit et des informations que
I'on regoit. Ces images et ces informations proviennent de nos parents, de nos enseignants,
de nos amis, de la télévision, des magazines, etc. Toutes ces personnes ou ces instruments
proposent ou exigent de nous que nous répondions & des critéres précis.4

Nous pouvons donc constater que I'estime que I'on a de soi-méme, s'acquiert a travers les
différentes relations que nous entretenons avec notre environnement, c'est-a-dire, la
communication interpersonnelle.

De plus, chaque personne posséde une estime de soi variable. Certains jours elle est plus
élevée tandis que certains autres, elle est plus faible. Toute personne que nous rencontrons
et chaque expérience que nous vivons confirment jusqu'a un certain point notre vision du
monde, des gens et de soi-méme, et peuvent aussi le changer de fagon positive ou négative.5

Avoir une bonne estime de soi, en tout temps n'est pas si évident. Toujours se croire & la
hauteur, bon, beau, s'aimer, s'apprécier.... bref, étre quelgu'un de "I'fun” et d'intéressant, ce
n'est pas facile. Trouver sa propre valeur et richesse ne se réalise pas en "claquant les
doigts".

[3 Duclos, Germain et al. Op cit. p. 8 j

4 Université du Québec A Trois-Rividres. Guide d'intervention

pas... Trois-Rividres, Volet Eldve: p. 74

5 Notes du cours Techniques de communication, par André
Thivierge, A-91, Colldge de la région de Pamiante T.E.S.
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Il est important de retenir qu'il y a des choses qu'il est possible de changer et d'autres que
I'on ne peut modifier. Si nous voulons toujours plaire aux autres, si nous espérons toujours
I'approbation de quelqu'un, nous ne serons jamais assez intelligents, assez minces, assez
brillants, assez aimants... C'est en exploitant au maximum ses forces, ses talents, ses go(ts,
ses valeurs, etc., que nous développons I'estime que nous avons de nous-mémes.

L'ESTIME DE SOIET L'ADOLESCENCE

L'adolescence est une période déterminante en ce qui concerne le développement et la
consolidation de {'estime de soi. En effet, c'est & ce moment de la vie que chaque individu
doit absolument trouver son identité.¢ De plus, I'adolescence est une période de profondes
transformations aux niveaux: biophysiologiques, psychologiques et sociales.

Afin de trouver leur identité, les jeunes ont besoin d'expérimenter, d'explorer de nouvelles
valeurs, de nouveaux comportements, et ce, souvent en contestant les valeurs familiales et
en se développant un systéme de valeurs personnelles. La "gang™ prend une place trés
importante pour le jeune. Ses amis l'influenceront beaucoup dans sa quéte d'identité et c'est
avec eux qu'il échangera, se confiera et adoptera les mémes rituels (vocabulaire, habillement,
langage, type de musique, conduite, etc.) comme modes d'expression.

Par une nouvelle structure intellectuelle appelée la pensée formelle, vers 14 ans I'adolescent
est capable de réfléchir de fagon abstraite, de faire de nouveaux liens logiques et de prendre
du recul face aux réalités concrétes. Il est capable de philosopher, d'inventer des réves et
des projets qui semblent parfois bien iréalistes.? A travers sa quéte d'identité, I'estime qu'un
adolescent aura de lui-méme se formera & partir des sentiments qu'il entretient concernant:

- sa compétence, c'est-a-dire I'idée gqu'il accomplit avec succés les taches qu'on lui
demande ou qu'il désire réaliser;

- son acceptation sociale, c'est-a-dire I'attention et I'affection de ses parents, de ses
enseignants et de ses partenaires;

- son pouvoir, c'est-a-dire le sentiment qu'il contréle plusieurs événements de sa vie;

[6 Duclos, Germain. et al, Op cit., p. 8 I

I7 wid.. p. 47 |
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- l'approbation morale, c'est-a-dire I'adhésion a des standards moraux et éthiques
reconnus par son environnement familial, scolaire et social.®

Bref, il est important que nous reconnaissions les changements qui s'opérent en eux car
aprés tout, ils cheminent, pas & pas, pour devenir des adultes. Cette estime de soi, conquise
a l'adolescence, leur permettra de devenir des adultes solides et confiants pour traverser les
prochaines étapes de la vie.

COMMENT FAVORISER L'ESTIME DE SOl DES ADOLESCENTS

Comme nous l'avons abordé précédemment, il s'avére trés important d'aider les adolescents
a déevelopper, & conserver et a consolider une bonne estime de soi. Afin dy arriver, il importe
avant tout qu'on les reconnaisse comme ils sont, avec leurs forces et leurs faiblesses et
d'établir une relation significative avec eux. Bref, il faut croire en eux!

Pour favoriser leur estime, il ne s'agit pas de donner des ateliers complets sur I'estime de soi
et sa théorie. Bien que cela puisse étre réalisable et trés profitable, plusieurs autres
interventions et activités peuvent se réaliser dans le guotidien. Car I'estime de soi d'un
adolescent s'accroit par la succession de petits succés. Plus il vit d'expériences positives qui
représentent pour lui un défi significatif, comme par exemple cesser de fumer pendant 48
heures, faire une minute d'improvisation, collaborer & la réalisation d'une vidéocassette, etc.,
plus il aftribue ses réussites a sa persévérance et a ses habiletés grandissantes et, par
conséquent, plus se développe son estime de soi.

Vous trouverez ci-aprés, une panoplie d'interventions possibles afin d'augmenter I'estime de
soi des adolescents:

- Amener le jeune a se voir comme il est et non comme il croit étre

- Lui faire confiance

- Parler avec lui et surtout I'écouter

- L'impliquer dans la préparation et I'animation d'activités, bref, lui confier des taches

- Lui faire vivre des expériences variées

- Lui apprendre a parter de lui {forces, faiblesses, valeurs, vécus personnels, etc.)

- Apprendre au jeune a faire face a I'échec.

- Lui offrir un style de vie démocratique {comme le projet Maison de jeunes)

- Soutligner tant ses forces que ses faiblesses

- L'amener a faire des choix tout en prenant conscience des conséquences positives et
négatives qui en découlent

8 Santé Canada et Fondation des maladies du coeur, Op. cit.,
p. 9
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- L'amener & accepter ses erreurs et & les voir comme des occasions d'évoluer
. - Processus de résolution de problémes (trouver des solutions constructives par lui-
méme)
- Lui donner des trucs pour gérer le stress
- Ete...

Bien entendu, il est impossible de noter ici tous les moyens qui s'offrent & nous pour aider les
jeunes a avoir une bonne estime de soi. Par contre, en connaissant les jeunes, leurs golts,
leurs valeurs, leurs capacités et surtout leurs besoins, un grand pas est déja fait.
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QUESTIONNAIRE D'AUTO-EVALUATION DESTINE A L'ADOLESCENT 9
J'évalue ma propre estime de moi-méme.

Toujours Souvent Parfols Rarement
Estime de soi sur le plan physique (10pts) (7pts) (4pts)  (Opts)

Je suis satisfait (e) de mon apparence physique

Mes ami(e)s me trouvent beau (belle)

Mes ami{e)s me trouvent habile physiquement

I L]
LJ L L]
Je suis habile dans les sports ou les activités physiques I g
L1 L L]
LJ L L]

Je suis fort(e) et Je résiste 4 la maladie

Estime de soi sur le plan familial
Je me sens bien en famille

Je suis apprécié{e) de mes parents

Je suis apprécié(e) de mes fréres et soeurs

Je suis important{e) dans ma famille

pr— g— g—  gE— p—
ettt —
pr— p— g—  g—  g—
ed  hmed bl el

Py g p— p— p—

Je suis essentiel(le) au bon fonctionnement de la famille

Estime de soi sur le plan social
J'ai le nombre d'ami(e)s que je désire

J'ai un ami {une amie) plus intime

Je suis apprécié{e) de mes amis

Je suis attirant(e) pour les jeunes du sexe opposé

Mon groupe d'amis ne peut pas se passer de moi

Estime de soi sur le plan scolaire
Je suis apprécié(e) de la majorité de mes enseignant(e)s

Je participe régulierement aux activités parascolaires

Je participe 2 la vie de I'école de facon active

Je suis satisfait(e) de mes résultats scolaires

p— p— pE— — p—
e el et —
p— p— g — g—
hed hd el et R
et ed d bl B

—r e

Je posséde plusieurs stratégies gagnantes pour réussir 3 I'école.
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Tovjours Souvent Parfois Rarement

Estime de soi globale (10pts) (7pts) (4pts)  (Opts)

Je suis fier{ére) de moi la plupart du temps | | L] L] ] l
Je suis stir{e) de moi lorsque jentreprends quelque chose I e e e B

de nouveau

Je crois en mes capacités personnelles (] L] L] L]

Je me fais confiance ] O 0 0

Je prends de bonnes décisions la plupart du temps (] L L L]

Je valorise mes réalisations 1 ) O L

Je suis capable de refuser des demandes L] (] L | L]

Je me permets d'étre difiérent(e) des autres Ll g OO GOl

Je sais que je peux trouver des solutions lorsque je me retrouve
devant un problédme L] L] L] L]

Je me connais bien et je cherche a répondre 4 mes besoins | | | | L] [ ]

Total des points

De 240 a 300 points: Tu possédes une trés bonne estime de toi. Tu te connais bien et
tu te fais respecté(e) et apprécié(e) la plupart du temps. Bravo!
Mais il faut maintenant se demander si tu te pergois de fagon
réaliste. Demande donc & tes parents et a tes amis (es) de remplir
a leur tour ce questionnaire en pensant & toi!

De 170 a 240 points: Tu as assez bonne estime de toi. Examine bien les domaines ou
tu t'estimes le plus et ceux dans lesquels tu t'estimes le moins. I
est toujours possible de renforcer et d'améliorer l'image que tu as
de toi!

De 30 & 170 points: Tu as une pauvre estime de toi. Tu es probablement trés
exigeant(e) envers toi et tu te juges sévérement. Demande a tes
parents et & tes amis de faire cet exercice en pensant a toi et
compare leurs résultats aux tiens. Il est possible d'apprendre &
s'accepter et a améliorer la perception qu'on a de soi. [l faut
seulement se mettre au travail!

|9 Duclos, Germain et al, Op cit., pp. 1733 174 I
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Chapitre 4 L'estime de sol

<<CE QUI ME PLAIT LE PLUS DEPUIS QUE JE SUIS ADOLESCENT>> 10

Objectifs:

Permettre aux participants de parler des
sentiments agréables qu'ils éprouvent depuis
qu'ils sont adolescents et des expériences
positives qu'ils ont vécues, de prendre conscience
des aspects positifs de leur adolescence et de
Fadolescence en général. Ce théme leur fera
sans doute prendre conscience de ce qu'il y a de
meilleur dans leur vie.

Description:

<<Aujourd'hui, nous allons parler du théme
suivant <<Ce qui me plait le plus depuis que je
suis adolescent>>. Avant de devenir adolescent,
nous avons presque tous longuement réfléchi a ce
qui se passerait lorsque nous deviendrions
adolescents et & tous nos nouveaux privildges:
liberté plus grande, emplois, argent, rendez-vous,
voiture, nouveaux amis, nouvelles idées, réves.
Vous étes maintenant adolescents et vous I'étes
depuis déja quelque temps.>>

<<Vous avez peut-éire eu tellement d'expériences
agréables depuis que vous étes adolescents que
vous avez de la difficulté a identifier la meilleure.
Le contraire peut étre vrai aussi. Mais imaginez
pendant une minute que vous étes beaucoup plus
jeunes et que vous révez au moment ol vous
allez avoir treize ans; vous étes toujours vous-
mémes. Combinez les aspects positifs auxquels
vous réviez alors aux expériences agréables que
vous avez vécues depuis que vous étes
adolescents, aux nouvelles connaissances que

vous avez acquises. Et tentez d'identifier <<ce qui

me plait le plus depuis que je suis adolescent>>.
A la prochaine séance, nous parlerons de ce qui

nous déplait le plus. Pensons donc maintenant au
théme d'aujourd’hui.>>

Discussion (questions facultatives):

1. <<As-tu déji eu limpression que tout allait comme
sur des roulettes pour t0i?>>

2. <<Si tu n'arrives pas  identifier ce qui te plait le
plus depuis que tu es adolescent, ou quelque
chose que tu aimes maintenant, pense a quelque
chose qui a changé et qui est bon ou mauvais.>>

3. << Lorsque tu parles de ce que tu aimes le plus,
s'agit-il de quelque chose de nouveau ou de quel-
que chose que tu fais depuis longtemps mais que
tu ne prends plaisir que depuis quelque temps>>.

Intégration cognitive (les dernidres 2 a 8
minutes):

<<Qu'avez-vous appris aujourd'hui?>>
~ <<Avez-vous observé des ressemblances?>>
<<Avons-nous parlé de sentiments contraires?
<<Est-ce correct d'éprouver des sentiments
différents de ceux qu'éprouvent les autres?>>

Eal ol

Remarque:

Ne manquez pas de présenter le théme suivant <<Ce
qui me déplait le plus depuis que je suis
adolescent>>, lors de la séance suivante. |l se peut
méme que vous préfériez proposer d'abord le théme
suivant aux participants. Nous voulons leur permettre
de découvrir qu'ils ont le droit d'éprouver des
sentiments <<négatifs>> et de se libérer I'esprit de
facon a pouvoir explorer leurs sentiments positifs.

Notes:

10 Ball, Géraldine. i
jeune, Actualisation, Montréal, 1985 p. 12c(ModuIe#
12).
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Chapitre 4 L'estime de so!

<<CE QUE J'AURAIS AIME DIRE A QUELQU'UN>> 1!

Obijectifs:

Permettre aux participants de se rendre compte
qu'il nous arrive tous aprés coup de regretter de
ne pas nous étre affirmés davantage face a
quelqu'un. Cette discussion les aidera sans doute
a découvrir comment ils pourraient s'affirmer a

l'avenir.

Description:

Nous nous affirmons lorsque nous exprimons
honnétement aux autres nos désirs et nos
sentiments sans les blesser. Nous nous sommes
tous déja affirmés et nous allons en parler durant
les séances qui viennent. Aujourd'hui, par contre,
je vous invite a discuter des moments ol vous ne
vous étes pas affirmés. Notre théme s'intitule
<<Ce que j'aurais aimé dire & quelqu'uns>.

<<Avez-vous réfléchi a une conversation que vous
avez eue avec quelqu'un et regretté de ne pas
vous étre exprimé plus clairement? Vous avez
aujourd'hui l'occasion de parler de cette
expérience, d'un moment ol vous vous étes
empéchés de dire ce que vous vouliez dire 2
quelqu'un pour ensuite souhaiter le lui avoir dit.
Notre théme s'intitule <<Ce que j'aurais aimé dire
a quelqu'un>>.

Discussion (question facultative):

1. <<A quoi pensais-tu et que ressentais-tu
lorsque tu n‘as pas exprimé ce que tu aurais
souhaité?>>

Intégration cognitive (les dernidres 24 8
minutes):

1. <<Avez-vous observé des ressemblances entre
les raisons qui nous ont poussés a ne pas
nous exprimer comme nous l'aurions voulu? »

2. <<Qu'aurait-il pu se passer (pour nous et pour les

autres personnes concernées) si nous avions
exprimé franchement nos sentiments?>>

3. «<<Allez-vous agir différemment si vous vous

trouvez dans une situation semblable A
lavenir?>>

Notes:

11 Ball, Géraldine. Programme Trans-Formation:
Saffirmer, Actualisation, Montréal, 1985, p. 29
b (Module # 29).
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Chapitre 4 L'estime de sol

Théme: L'estime de soi
Sous-théme: Reéalisations
Objectif général: Identifier ses réalisations

Objectifs spécifiques:  Offrir et recevoir des commentaires positifs.

S'exercer a reconnaitre ouvertement les réalisations
des autres et les siennes.

Prendre conscience de ses réactions face aux
louanges des autres.

Durée: 45 minutes
Déroulement: 1. Présenter I'activité et ses objectifs
. 2. Placer les jeunes deux par deux et les inviter a

échanger a partir des themes suivants:
Deux choses que je fais bien.

Une réalisation récente ou un succés.
Une chose dont je suis fier.

Une chose pour laquelle jai travaillé fort.

Une déclaration bréve que j'aimerais entendre a
mon sujet.

3. Demander aux paticipants de composer une lettre
d'appréciation a leur partenaire & partir des
données recueillies et de la connaissance qu'ils ont
de cette personne.

4. Les jeunes échangent ensuite les lettres et en font
la lecture chacun pour eux-mémes.

5. lls présentent alors leur coéquipier a partir de la
lettre qu'ils ont composé pour lui.

=12 -
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Retour sur l'activité:

Souligner l'importance de reconnaitre soi-méme ses réalisatior;s ainsi que de
voir celles-ci récompensées et reconnues par les autres. Expliquer que cette
reconnaissance enrichie son image de soi, sa motivation et son comportement.

Demander aux membres de parler des découvertes qu'ils ont faites sur eux-
mémes durant I'activité.

Demander aux jeunes de s'exprimer sur les découvertes qu'ils ont faites sur
leurs compagnons durant l'activité.

Exercice a la maison:

Le soir, dans son journal de bord ou sur du papier & lettre qu'il collera dans son
journal., chaque jeune prend le temps de s'écrire une lettre, “Cher moi"...

Les questions suivantes peuvent aider et du dessin peut étre inclus dans la lettre.

Quel a été le point le plus marquant de la journée, de I'activité...
J'ai appris que... j'ai senti que...

Qu'est-ce qui était unique, spécifique a toi lors de l'activité...
Qu'est-ce qui était typique dans ton comportement...

Jusqu'a quel point tu as été honnéte lors du partage...
Qu'est-ce que tu as aimé le plus (le moins) de ton comportement..
J'ai besoin...

Je suis fasciné par...

L'activité aurait été meilleure si...

Si seulement, j'avais...

Je m'apprécie parce que...

Evaluation: Au terme de cette activité, le jeune devrait étre en mesure de:
Se décrire d'une fagon positive en nommant au moins deux
chosgs qu'il fait bien ainsi qu'une réalisation récente ou un
succés.

Recommandations: Offrir un support particulier aux jeunes qui sont carencés,
inhibés ou complexés. lls pourraient éprouver de la difficulté &
se trouver des réalisations ainsi qu'a recevoir des compliments.

Chacun des membres doit étre valorisé, tout le monde doit faire
la lecture de sa propre lettre d'appréciation.

Valoriser les réalisations de chacun et miser sur la possibilité
de généraliser ces réalisations & d'autres milieux.

Référence: Bourget, N. et autres (1990) et Brisson, V. (1987)

12 Université du Québec  Trois-Rividres, Op cit. Volet Eléve,
pp. 81 482
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Chapltre 5  La sexualité

INTRODUCTION

L'adolescence... période de changements physiologiques associés a la puberté. Le corps
subit d'importantes transformations. On grandit, la silhouette se modifie, les poils
apparaissent, les seins grossissent, les menstruations surgissent. C'est aussi & ce moment
que surviennent, trés souvent, les premiéres relations amicales et amoureuses. Parmi ces
nombreux contacts, il arrive de choisir un gars ou une fille pour qui on est intéressé, de créer
un lien plus étroit et & communiquer de fagon plus intime. Selon le rythme de chacun, on
exprime et on satisfait les besoins stimulés par la présence de l'autre. Les baisers, les
caresses permettent de vivre les besoins de rapprochement physique, de tendresse et de
chaleur.

Les comportements sexuels entrainent cependant beaucoup d'interrogations de la part des
adolescents, car au moment d'un échange, on n'est pas nécessairement sur la méme
longueur d'ondes. Certains s'engagent dans des relations sexuelles aprés une courte
période de fréquentation, d'autres choisissent plutét de s'embrasser et se caresser un certain
temps, d'autres s'y adonnent sans fréquentation. Cela démontre bien que tous ne font pas
les mémes choix quant a la sexualité et que chacun donne & la relation sexuelle le sens ou la
signification qu'il veut. L'important est de savoir quel sens elle a pour soi et de le
communiquer. 1

Vous trouverez dans les pages qui suivent. des outils et de linformation pertinente,
permettant d'informer, de discuter et d'échanger avec les jeunes sur la sexualité en général.

1" Bureau de consultation jeunesse. La sexualité des 15-20

ans: la comprendre, |a vivre Ed. Fédération du Québec
pour le planning des naissances, Montréal, 1989, pp. 11 &
13

2.
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EDUCATION SEXUELLE AUPRES DES ADOLESCENTS

L'éducation sexuelle aupres des adolescents touche plusieurs aspects de la sexualité, c'est
un sujet trés vaste. Par contre, la notion de sexualité est souvent restreinte a la génitalité et
le plus souvent associée a I'image d'une sexualité qui égale danger: ce qui contribue a
inquiéter les jeunes. 1l est important de présenter d'abord une vision positive et une
dimension épanouissante de la sexualité humaine et de faire intervenir ensuite la notion VIH-
SIDA et les agressions a caractére sexuel, comme une composante possible. 2

De plus, les décisions des jeunes quant au comportement sexuel sont en partie influencées
par ce qu'ils croient qu'on attend d'eux dans leur milieu culturel et social. Bon nombre de ces
attentes sont fondées sur des stéréotypes et mythes sexuels rigides, c'est-a-dire des opinions
bien arrétées sur ce que sont un homme et une femme et sur la conduite qu'il convient
d'adopter selon son sexe.3

L'éducation sexuelle sera donc axée sur la discussion, I'échange d'opinions, I'expression des
sentiments et la réflexion personnelle. |l faut leur permettre de parler de la fagon dont ils
vivent ou veulent vivre leurs rapports amoureux et leur sexualité. 1l faut qu'ils sachent qu'on
peut exprimer sa sexualité de plusieurs fagons (baisers, caresses, masturbation, etc.) sans
avoir systématiquement recours & I'acte sexuel avec pénétration.

Finalement, I'éducation sexuelle, devra leur apporter des outils pour les aider & se
développer, & faire des choix plus éclairés et responsables et favoriser d'avantage I'échange
et la communication entre les gars et les filles, face aux différents comportements sexuels.

2 Centre de coordination sur le sida Répertoire d'ensei-
Montréal, 1996, p. 19

3 Université Queen’s - i
saines, Activité 6, Manuael de I'enseignant Ii: guide
pédagogique, Ontario, 1993, p.1
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Eléments de définition 4
La sexualité

<<La sexualité c'est I'extériorisation, I'intégration et la communication en parties de nos
émotions et de nos sentiments. C'est aussi la rencontre entre deux personnes, c'est la
propre découverte de son corps et de l'autre. C'est donner de I'amour et de I'amitié a une
autre personne. La sexualité signifie bien sdr, la procréation.

Avoir une saine sexualité améne donc un bon équilibre mental et corporel. La sexualité est
avant tout une fagon de faire son propre cheminement en passant par le corps, I'esprit et les
émotions. Finalement, elle procure des plaisirs davantage appréciés>>.

Education sexuelle

<< L'éducation sexuelle sert & transmettre des connaissances. Elle vise & donner les outils
nécessaires afin, que la personne puisse faire son propre cheminement personnel en matiére
de sexualité. De plus, elle permet d'acquérir chez la personne certaines informations qui
serviront & un épanouissement personnel et social. Finalement, une saine éducation sexuelle
permettra d'abolir ou encore de diminuer certains tabous ou préjugés que l'on rencontre dans
notre société>>. ’

4 MANSEAU, Geneviéve. Adtion Prévention Sexualité: Guide
d'activités pour les 12-17 ans, Plessisville, pp. 33 4
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Les huit aspects de la sexualité 5

1-

L italité

C'est I'aspect de notre sexualité que nous vivons dans et avec nos organes génitaux.
La qualité et la satisfaction de notre génitalité dépendent beaucoup de la qualité et de la
satisfaction de tous les autres aspects de notre vie sexuelle.

syali

C'est tout ce que nous expérimentons avec les cinq sens de notre corps: le goit,
I'odorat, Ia vision, I'audition et le toucher. Notre sensualité, c'est l'aspect de notre
sexualité ol notre corps est en contact avec ce qui l'entoure.

L'érotisme

C'est la dimension de la sensualité orientée en fonction du plaisir sexuel.
La sensibilité
Correspond aux sentiments, aux émotions qui habitent notre corps que nous les

exprimions ou pas. Notre sensibilité, c'est I'aspect de notre sexualité ol notre corps
réagit de l'intérieur aux messages captés par nos sens.

L sie
Couvrant, tout le monde de limaginaire que nous entretenons dans notre esprit: les
réves, les fantasmes, les souvenirs, etc.

roissance sexuel
C'est le coté histoire, évolution de notre corps et de notre vie sexuelle. Notre peau,
notre corps changent; nos golts et besoins aussi. Nous accumulons ainsi des
expériences différentes, nous changeons tous et tout le temps, de la naissance a la
mort.

L'éducation sexuelle

Sert a transmettre des connaissances. C'est tout ce que nous apprenons, des autres
Sur notre corps et sur les agissements que nous pouvons avoir avec les autres.

La técongité

C'est toute la vie que nous créons en nous et autour de nous avec notre corps. La

premiére forme de fécondité & laquelle nous pouvons penser, c'est de donner la vie a un
étre humain, I'enfant,

 Notes du cours Animation des activités en éducation
spéeiglisée, par Danielle Gauvin, A-92, Collage de la région
de 'Amiante, T.E.S.
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GROUPE D'ENTRAIDE EN SEXUALITE ET PLANIFICATION DES NAISSANCES

Description:

Ce document de 114 pages, a été réalisé dans le cadre du projet Multi-Jeunesse. Les
exercices présentés sont regroupés en onze (11) catégories distinctes. On y retrouve des
exercices sur la connaissance de soi et des autres, I'entraide et la communication, les réles
sexuels, la contraception, I'anatomie, la grossesse, etc.

Production et

Réalisation: Marie-Claude Michaud et Johanne Voyer

Distribution: Direction de la santé publique de Rimouski
CLSC Suzor-Coté (prét)

Coat: 9%

Commentaire:

Document, qui renferme beaucoup d'exercices pour faire de I'éducation sexuelle aupreés des
adolescents. |l vise aussi & développer des habiletés relationnelles telles que la prise de
décision et la communication.

CARTE SANTE ET GUIDE D'ACCOMPAGNEMENT

Description:

Guide d'accompagnement de 26 pages et outil pédagogique, concernant les droits des
jeunes en matiére de santé. Le guide a pour fonction de situer l'origine du projet, de
compléter l'information contenue sur la carte et de proposer des pistes d'animation pour
utiliser la carte avec des groupes de jeunes. Il contient aussi des informations sur les M.T.S.,
la contraception et l'avortement. |l est accompagné d'une carte santé plastifiée, format de
poche, résumant les principaux droits des jeunes en matiére de santé et plus précisément
des informations concernant la sexualité.

Production: RMJQ (Regroupement des Maisons de Jeunes du Québec)
Réalisation: Paulette Kaci

Distribution: RMJQ

Codt: 3% (membres)

4% (non membres)
Commentaire:
Il est d'une grande utilité pour les intervenants et répond aux questions des jeunes. De pius,
la carte est pratique et facile & utiliser avec des explications concrétes . A se procurer.
N.B. Vous pouvez acheter seulement le guide d'accompagnement et/ou les cartes santé a l'unité (s'informer

pour les prix a l'unité). Le guide est accompagné d'une feuille corrective tenant compte des derniers
changements au Code civil { janvier 1994).



Chapitre 5  La sexuallté

COMPETENCES POUR DES RELATIONS SAINES

Un programme d'éducation sexuelle et de prévention du SIDA et des autres MTS

Description:

Document de 614 pages qui comprend 23 activités réalisables en classe et 5 activités
complémentaires & effectuer avec les jeunes et leurs parents. La documentation compléte
comprend 5 manuels et une vidéo d'accompagnement. Il est possible d'animer que certaines
parties du programme en transcrivant les réponses du "Manuel de I'enseignant" et les
exercices du "Manuel de I'éléve” qui correspondent au numéro de chaque activité, sans tenir
compte des autres manuels et de la vidéo. Ces activités sont facilement applicables dans un
contexte autre que I'école.

Production et Université Queen's {groupe d'évaluation des programmes sodiaux); en
Réalisation: collaberation avec tous les Ministéres de I'Education des provinces et
des territoires du Canada, 1993.
Distribution: Centre national de documentation sur le SIDA
BLITS ({prét).
Codt: 5% (1e C.N.D.S. vous le préte pour le photocopier a vos frais).

Commentaire:

Ce programme est complet, mais assez complexe avec de nombreux guides. Cependant, en
reproduisant que certaines parties, il peut s'avérer trés intéressant. Ce programme insiste
davantage sur les comportements et les attitudes et perfnet aux jeunes de s'affirmerface a la
sexualité (voir & la page suivante, la liste des activités du programme).
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Unité 1 - TRANSMISSION (3 heures)

Activités dinformation et test de connaissances sur le VIH, le SIDA et les MTS
Evaluer les risques

Evaluer les responsabilités

Le dialogue avec les parents ou tuteurs - connaitre les faits

AW -

Unité 2 - COMPORTEMENT RESPONSABLE: L'ABSTINENCE (4 heures)

5 Envisager I'abstinence

6 L'opinion des gargons et des filles
7 L'affection, ¢'est dans le vent

8 Comment définir I'affirmation de soi
9 Pratique l'affirmation de soi

10 Ne pas céder 2 la persuasion
11 L'affirmation de soi dans la vie de tous les jours
12 Le dialogue avec les parents ou tuteurs - évaluer votre assurance

Evaluation (, 5 heures)

Unit¢ 3 - COMPORTEMENT RESPONSABLE: PRATIQUES SEXUELLES A RISQUES

REDUITS (3,5 heures)
13 Apprendre &4 mieux se connaitre
14 Le condom: c'est affaire de bon sens
15 Altitudes a I'égard du condom
16 Le choix et 'achat d'un condom
17 Le mode d'emploi du condom
18 Utilisation du condom - exercice pratique
19 Parler du condom
20 Envisager des pratiques sexuelles responsables
21 Le dialogue avec les parents ou tuteurs - comparer les points de vue

Unité4 - SOUTIEN AU DEVELOPPEMENT D'ATTITUDES SAINES (3,5 heures)

22 L'égalité pour tous |

23 L'égalité pour tous Il

24 La compassion

25 En faveur de comportements responsables

26 Compassion, non-discrimination et appui

27 Le dialogue avec les parents ou tuteurs: quand quelqu‘un est infecté par le VIH ou atteint du
SIDA

28 Le dialogue avec les parents ou tuteurs: action contre le SIDA

Evaluation (,5 heures)

N.B." Chaque n° d'activité mentionné ci-dessus, regroupe plusieurs activités. Par exemple, Iactivité no 1,
contient 6 activités différentes & animer.
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PROJET D'ANIMATION EN ADAPTATION SCOLAIRE SUR LA SEXUALITE

(Exemples d'activités)

Description:

Ce projet, développé par deux intervenantes du C.L.S.C. de Longueuil, veut fournir aux
jeunes des possibilités de connaitre et de comprendre certaines dimensions de leur sexualité
(amour, relations gars/filles, etc.) en augmentant leurs habiletés. Le projet vise la prévention
des grossesses et les MTS/SIDA. La communication et I'estime de soi sont des éléments
renforcés tout au long du processus pour les aider & développer une sexualité autonome et
responsable.

Production et

Réalisation: France Paquet, Marielle Pelletier et Armande Plante
Distribution: CLSC Longueuil Ouest

Codt: A vérifier

Commentaire:

Les activités du projet sont trés variées et touchent I'ensemble des questions que se posent
les adolescents & un moment ou l'autre de leur croissance sexuelle. S'applique trés bien aux
organismes communautaires jeunesse.

N.B. Une évaluation du projet a été réalisée par les responsables en juin 1996. On peut aussi consulter les
responsables (mentionnés ci-dessus) pour du matériel d'animation supplémentaire.

ACTION-PREVENTION-SEXUALITE

(Guide d'activités pour les 12-17 ans)

Description:

Ce guide de 40 pages se divise en trois thémes: I'acceptation de soi, la communication et |a
contraception. Chaque théme aborde plusieurs aspects de la question et est développé sous
forme d'activités interactives.

Production et

Réalisation: Geneviéve Manseau, Educatrice-sexologue
Distribution: MdJ L'express 12-18 de Plessisville

Codt: 15%

Commentaire:

Guide simple et pratique. Les activités sont variées et améneront siirement les jeunes, lors
des échanges, & se situer face & leur sexualité. |l vise a développer les habiletés
relationnelles chez les jeunes.
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LES CENTRES LOCAUX DE SERVICES COMMUNAUTAIRES (CLSC)

Vous trouverez dans les CLSC des personnes ressources (infirmiéres, médecins, etc.) qui
vous aideront si vous avez besoin d'information ou si vous avez des questions sur la
sexualité.

Ces professionnels sont disponibles sur demande pour animer des ateliers sur la sexualité et
peuvent vous préter ou donner des documents, volumes, vidéos, dépliants, feuilles
explicatives sur la sexualité des adolescents, etc. Se référer & la clinique de MTS-Planning
(maladies transmises sexuellement/planification des naissances).

BUREAU DE CONSULTATION JEUNESSE (B.C.J.)

Le B.C.J., est un organisme autonome d'action communautaire pour jeunes et adultes (13 &
25 ans) qui répond aux différents besoins des jeunes et met & la disposition du grand public,
de la documentation pertinente concernant les réalités des jeunes.

Que ce soit par I'édition de ces propres publications (voir: Suggestions de documents &
consulter), sa revue de presse mensuselle ou son centre de documentation, le B.C.J. veut
informer et susciter la réflexion.

Pour informations:

Bureau de Consultation jeunesse
420 est, rue St-Paul, 3e Etage
Montréal, (Québec)

H2Y 1H4

téléphone: (514) 844-1737
télécopieur: (514) 844-1738

q2-
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BOITE RESSOURCES EN SEXUALITE INC.

La Boite Ressources en Sexualité Inc., est un organisme privé, qui offre une mine
d'informations et de références sur la sexualité en général. L'équipe est composée de
consultants professionnels et compétents.

Pour les organisations et les entreprises les services offerts sont:

Animation d'ateliers interactifs et sessions d'informations.
Formation de personnel en milieu de travail.

Animation de kiosques et présentations diverses.

Promotion d'activités et événements.

Information et renseignements.

Elaboration ou mise a jour de programmes d'éducation sexuelle.

Pour les individus:

Consuttation individuelle.

Relation d'aide.

Soirées éducatives sur la santé sexuelle.
Evaluation de besoins et références.

De plus, la Boite Ressources en Sexualité Inc. a produit un document qui s'intitule "Le
répertoire Santé-Sexualité 97-98", un outil d'information et de référence indispensable
couvrant I'ensemble du Québec et contenant:

- des index thématiques faciles & consulter;
- des adresses et références utiles;

- des descriptions complétes;

- des capsules éducatives.

Le répertoire contient plus de 1000 ressources dont celles-ci:
(ce répertoire sera mis A jour tous Jes deux ans et est disponible au collt de 25%)

CLSC.

Abus sexuel et violence conjugale.
Contraception.

Grossesses.

Homosexualité.

Psychologues et sexologues.
Services d'information.

- VIH/SIDA,

- Ete...

Pour informations:

Boite Ressources en Sexualité Inc.
C.P. 786

St-Zotique (Québec)

JOP 120

téléphone: (514) 267-8096
télécopieur: (514) 267-8095

Sans frais: 1-800-267-8096
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PETIT BLUES BLEU
Durée: 25 minutes Année: 1992
Production: Jacques Vallée
Réalisation: Hubenr Fielden, Dagmar Teufel
Distribution: Office Nationat du film

CLSC (Suzor-Coté, Victoriaville) (prét)

Colt: 26,95%
Résumé:

L'univers fragile de Jocelyne, a qui tout réussit, menace de s'écrouler le jour ol elle découvre
qu'elle est peut-étre enceinte. Cette vidéo présente une situation réaliste, pose plusieurs
questions pertinentes, sans faire la morale. Elle vise & faire prendre conscience des
conséquences des relations sexuelles non-protégées, {Pistes d'animation dans la pochette).

BEBE BONHEUR
Durée: 56 minutes Année: 1995
Production: Josée Beaudet
Réalisation: Jeannine Gagné
Distribution: Office National du film
Colt: 26,95%
Résumé:

L'univers de trois jeunes filles de 16 ans qui ont décidé de garder leurs bébés seules. Elle
confient avec simplicité les raisons de leur choix et leurs espoirs, alors qu'elles apprennent au
jour le jour teur nouveau réle de mére, (Pistes d'animation dans la pochette).

IL VOUS RESTE 1/2 HEURE
Durée: 28 minutes Année: 1987
Production: Les Productions Ma Chere Pauline
Réalisation: Diane Poitras pour le M.S.S.S.
Distribution: Vidéothéque

CLSC de votre région (prét)

Coolt: Gratuit (seuls les frais postaux de retour sont assumés par I'emprunteur)
Résumé:

Une dramatique avec de jeunes comédiens. On y aborde des thémes comme la
communication dans le couple, la relation sexuelle, le plaisir, la contraception, les stéréotypes
sexuels, les relations parents-enfants et les MTS, (Guide d'accompagnement disponible).
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GUIDE SUR LA SEXUALITE POUR LES JEUNES

Durée: 18 minutes Année: 1987
Production: Film Forsyningen, Denemark
Réalisation: Swen Johansen
Distribution: Le Groupe Multimédia du Canada
Cap Sida, CLSC {Victoriaville), {prét}
Coit: 100%
Résumeé:

Vidéo présentée sous forme de bande dessinée, qui a pour avantage de pouvoir bien
expliquer de fagon visuelle plusieurs aspects de la sexualité: la masturbation, les
menstruations, I'homosexualité, les caresses, le condom ainsi que la découverte de son corps
et de ses organes génitaux. On aborde aussi la premiére relation sexuelle et on parle aussi
de communication dans le couple.

N.B. Guide d'accompagnement disponible
Recommandé par plusieurs sexologues

C'EST PAS A SOIR QU'ON VA SE NOYER

Durée: 32 minutes Année: 1994
Production: Coopérative de production vidéoscopique de Montréal
Réalisation: Frangois Tessier
Distribution: CECOM, Hoépital Rivieres-des-Prairies

C.Q.C.8., CAP SIDA, DSP Montérégie (prét)
Codt: 120$
Résumé:

Cette vidéo raconte la vie amoureuse et sexuelle de deux couples d'adolescents. 1l est
question d'amitié, d’'amour, de sexualité et de prévention.

N.B. Un guide d'animation accompagne la vidéo.

-16 -
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Complétez la phrase ou échange de groupe.

1-  Quand on parle de sexualité, est-ce que le mot te fait seulement penser & l'acte sexuel?
Ou...

2- Qu'est-ce que tu préféres dans I'amour (qu'il y ait relation sexuelle ou pas) ?

ce que tu n'aimes pas ?

3- Qu'est-ce qui t'attire en premier quand tu tlintéresses & un gars ou & une fille?

4- Qu'est-ce que tu aimes partager quand tu sors avec un gars ou une fille?

5-  Est-ce que I'amour pour toi ¢a veut dire “faire I'amour” ? ou...

Donnez-nous votre opinion

6

Qu'est-ce que tu penses des farces que les gars font sur les filles et/ou vice-versa?

n.J
]

Qu'est-ce qui peut t'amener & dire d'une fille qu'elle est une "putain™?

® Le Trait d'Union de Victoriaville. Les Relations Gars Filles,
Ceantre de documentation de la Maison des jeunss,
Victoriaville. (Equipe d'animation}

-18 -
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Es-tu capable de dire a ton ami (e) ce que tu aimes ou n'aimes pas dans ta relation
avec lui ou elle?

Crois-tu que la réputation de quelqu'un est menacée quand tu blagues a son sujet?

Si les filles faciles se font traiter de "putain" comment pourrait-on appeler les gars qui en
profitent?

Comment te sens-tu lorsque tu es visé (e} par des farces qui te blessent?

Pourquoi crois-tu que les gars tapent ou bousculent les filles?

Te sens-tu respecté (e) dans tes relations avec les filles et/ou les gars?

Les gars tendres et affectueux sont-ils bien acceptés des filles?

Crois-tu important & ton &ge d'avoir un chum ou une blonde ou préféres-tu des
amis(es)?

Quelles informations voudrais-tu avoir sur la sexualité?

-19 -
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Crois-tu qu'il y a un age particulier pour commencer a faire 'amour?

Te sens-tu pressé de faire I'amour parce que tes amis (es) I'ont fait?

Est-ce important d'étre en amour pour la premiére relation sexuelle?

Qu'est-ce que ¢a représente pour toi de vivre sa sexualité?

Est-ce que tu crois qu'une meilleure connaissance de son propre corps peut améliorer
la relation entre les partenaires?

Trouves-tu que ta fagon d'agir avec les filles ou les gars est influencée par ce que tu as
vu entre tes parents ou a la télé?

De quelle fagon ?

-20 -
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L’'OPINION DES GARCONS ET
DES FILLES™

A. OBJECTIFS

Les éléves seront amenés a comprendre que les attentes quant au role des gargons et des filles
peuvvent influer sur leur désir de retarder le moment d'avoir des rapports sexuels ainsi que sur
d'autres comportements qui interviennent dans une relation.

Les éléves devront

1. examiner comment les attentes quant au role des garcons et des filles peuvent influencer les décisions
concernant le comportement sexuel ‘

2. analyser leur propre opinion sur les attentes quant au rdle des garcons et des filles concernant le
comportement sexuel

3. discuter de l'importance de modifier certaines opinions quant aux roles des gargons et des filles, ainsi
qu'explorer des moyens d'y arriver

B. PRINCIPES GENERAUX

Les décisions des €l2¢ves quant au comportement sexuel sont en partie influencées par ce qu'ils croient
qu'on attend d'eux dans leur milieu culturel et social. Bon nombre de ces attentes sont fondées sur des
stéréotypes sexuels rigides, c'est-3-dire des opinions bien arrétées sur ce qu'est un homme et une femme et
sur la conduite qu'il convient d'adopter selon son sexe. Il est important que les éléves analysent ces
stéréotypes qui influencent les comportements et risquent d'empécher les gens d'étre eux-mémes et de les
pousser & prendre de mauvaises décisions, qui peuvent les placer dans des situations dangereuses.
Certaines personnes croient, par exemple, que lorsque quelqu'un dit «non», cela signifie souvent «oui», ou
que «la personne qui paie les dépenses durant une sortie est en droit de s'attendre a quelque chose
(comme des rapports sexuels) en retour». Ces idées sont inacceptables et il faut en discuter franchement
en classe, pour que les éléves commencent i en analyser les effets. Une telle discussion peut amener les

. jeunes & comprendre l'importance de faire preuve de plus de fermeté et 3 prendre des décisions
responsables en ce qui touche leurs relations personnelles, notamment la décision de retarder le moment
d'avoir des rapports sexuels.

C. RESSOURCES ET MATERIEL

* Manuel de I'éléve — Activité 6
* Transparent Affirmations 4 analyser
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D. TABLEAU DES ATTITUDES DE COLLABORATION

POUR CRITIQUER LES IDEES ET NON LA PERSONNE
QUI LES EXPRIME

ONPEUT ...

ON PEUT DIRE ...

* sourire, faire des signes de téte appropriés en
écoutant

+ se concentrer sur les propos de la personne
qui parle

» adopter une attitude corporelle d'ouverture

« regarder la personne qui parle, mais aussi les
autres

* Je ne suis pas d'accord avec cet argument. Je
pense plutét ...

¢ D'accord, c'est un point de vue, mais voici
comment, moi, je vois les choses.

¢ C'est un point de vue qui n'est pas dénué de
fondement parce que ... mais ce n'est peut-étre
pas le meilleur parce que ...

¢ Oui, je vois ce que tu veux dire, mais écoute un
peu cect ...

E. TECHNIQUES DE COLLABORATION RECOMMANDEES

*  La technique PEP (Penser, Ecrire, Partager avec le groupe et la classe)

*  Leremue-méninges

F. TACHES DES CHEFS D’EQUIPE

» faire la démonstration de l'attitude de collaboration

» aider le groupe 2 travailler efficacement

G. MARCHE A SUIVRE

1. En guise d'introduction, définissez le mot «stéréotype».

2. Cherchez, avec la classe, des exemples de stéréotypes. Déterminez quels sont, parmi ces exemples,
ceux qui sont plus ou moins applicables 2 'opinion qu'on peut avoir des hommes et des femmes.
Expliquez que les stéréotypes qui refldtent une opinion toute faite au sujet des hommes ou des
femmes sont des exemples de stéréotypes concernant les rdles des personnes de I'un et I'autre sexes.
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Vu la diversité du degré de maturité des é]2ves et des expériences qu'ils ont vécues, vous devez vous
attendre A ce qu'un vaste éventail d'exemples soient proposés. Prévoyez suffisamment de temps pour
expliquer clairement ce que signifie le mot «stéréotype» et vous assurer que les éléves ont bien
compris vos explications avant de passer 3 '<EXECUTION».

Expliquez l'attitude de collaboration Pour critiquer les idées et non la personne qui les exprime et faites-
en la démonstration. ‘

Invitez les €léves 2 lire, chacun pour soi, I'Introduction et la Préparation, puis a poser des
questions.

Lorsque les éléves auront terminé le volet «EXECUTIONS» de l'activité, invitez-les & former de petits
groupes (cing ou six éléves) et A discuter des nouvelles affirmations qu'ils ont proposées. En vous
servant du transparent Affirmations & analyser, écrivez les réponses de la classe et discutez-en (cela
peut étre fait plus tard, en répondant aux questions de l'exercice de contréle).

Si le temps le permet, demandez aux éléves de répondre aux questions de 'Exercice de contrdle en

travaillant en petits groupes, puis faites la récapitulation des réponses dans le cadre d'une discussion
avec toute la classe.

REPONSES POSSIBLES AUX AFFIRMATIONS A COMPLETER

réponses varieront, mais voici quelques exemples de celles qui pourraient étre proposées.
Une sortie est réussie lorsque chaque personne a respecté les souhaits de l'autre.

Lorsqu'une personne refuse d'avoir des rapports sexuels, 'autre personne devrait respecter son refus et
cesser d'insister.

Lorsqu'une personne dépense beaucoup d'argent durant une sortie, elle ne devrait pas s'attendre d rien
de sexuel en retour.

Lorsqu'une fille répond «non» 3 une proposition d'avoir des rapports sexuels, cela signifie en réalité
qu'elle ne peut pas avoir de rapports sexuels et que sa décision doit étre respectée.

On est un <homme» lorsqu'on se conduit comme une personne nire et qu'on respecie tant la personne
avec qui on sort que ses décisions.

Lorsqu'une personne s'habille ou se conduit de fagon «sexy», c'est parce qu'elle veut shabiller ou se
conduire de cette fagon; il ne faut pas en conclure qu'elle veut avoir des rapports sexuels.

Lorsqu'une personne accepte d'aller seule chez quelqu'un, c'est un signe de confiance.

C'est AU GARCON ET A LA FILLE de décider dans quelle mesure une relation peut prendre un

caractere sexuel. .
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EXERCICE DE CONTROLE

Les réponses varieront, mais voici quelques exemples de réponses pertinentes.

1.

Selon vous, est-ce que certaines des affirmations s'appliquent davantage aux gargons? Davantage aux
filles? Si oui, lesquelles? (Inscrivez les numéros ci-dessous.)

* Les réponses pourront varier.

Pourquoi les gargons et les filles ont-ils parfois une conception différente de leurs réles pour ce qui
concerne le comportement sexuel?

Les roles des hommes et des femmes concernant le comportement sexuel sont considérés comme étant
dans une large mesure le résultat d'un apprentissage.

Cet apprentissage se fait, par exemple, par:

limitation des parents

la valorisation de certains comportements par les parents
la télévision

la publicité

les livres pour enfants

les vidéos

les rapports avec les camarades

l'école

s ® & & s s 00

De quelle fagon ces différences d'opinion influencent-elles la décision de retarder le moment d'avoi_r
des rapports sexuels?

* En seconformant a des stéréofypes, les jeunes peuvent adopter des comportements inadéquats qu'ils
croient qu'on attend d'eux.

¢ Leurs décisions et les comportements qui en résultent peuvent étre en contradiction avec leurs
véritables sentiments. ‘

» Beaucoup de stéréotypes concernant le comportement sexuel des hommes attachent une grande
importance au fait de devenir actif sexuellement,

Y a-t-il d'autres idées que les garcons ou les filles entretiennent i 1'égard de la sexualité que vous jugez
néfastes et qui, selon vous, devraient changer? Quelles sont-elles et que feriez-vous pour les changer?

Les réponses des éleves a la premiére partie de la question varieront.

Fagons possibles de combattre les stéréotypes:

¢ informer adégquatement les enfants dés leur plus jeune dge

¢ restreindre la tendance gqu'ont les médias de renforcer les attentes injustifiées

* faire en sorte que les parents élévent leurs enfants en étant davantage conscients de la nécessité de
combattre les stéréotypes

s proposer davantage de modéles & suivre — aussi bien & la maison qu’a l'école et au travail — qui
évitent de renforcer les stéréotypes indésirables

/" Université Queen's. Compétences pour des relations
saines., Activitd & Manuael de V'enseignant Il: guide
pédagogique, 1993, pp. 1 4 4 et transparent
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Affirmations a analyser

.| Une sortie est réussie lorsque

| Lorsqu'une personne refuse d'avoir des rapports sexuels,
'autre personne

.| Lorsque quelqu'un dépense beaucoup d'argent durant
une sortie,

.| Lorsqu'une fille répond «non» & une proposition d'avoir
des rapports sexuels, cela signifie en réalité

.| On est un «<homme» lorsque

Lorsqu'une personne s’habille ou se conduit de fagon
«SCXY»,

.| Lorsqu'une personne accepte d'aller seule chez quelqu'un,

.| C'est a (au) de décider dans quelle
mesure une relation peut prendre un caractére sexuel.

Transparent Activité 6 p. 2
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® L'OPINION DES GARCONS ET DES
FILLES?®

INTRODUCTION

La décision de s‘abstenir ou non d’avoir des rapports sexuels peut &tre influencée par fa mesure dans
laquelle les gargons et les filles se conforment aux modéles sexuels traditionnels proposés par la
société. Ainsi, certains garcons peuvent aveir appris qu'il est tout i fait normal d’aller «aussi Ioin
qu'ils peuvent» avec une fille avec qui ils sortent. A l'inverse, certaines filles peuvent avoir appris que
c’est  elles d'empécher leur ami d’aller trop loin. Les gargons et les filles peuvent aussi avoir des
attentes différentes quant a la fagon dont une sortie avec un-e ami-e devrait se conclure, surtout
lorsqu'une seule personne a payé toutes les dépenses. Par exemple, un gar¢on qui a offert le cinéma et
une pizza & une fille peut s'attendre i ce qu'elle accepte en retour d'aveir des rapports sexuels avec lui.
Certaines de ces fagons de voir les choses doivent étre changées.

1i peut étre utile de comprendre ces différences quant aux attentes, particuliérement pour une
personne qui a décidé de retarder le moment d'aveir des rapports sexuels.

Dans le cadre de la présente activité, vous
. * analyserez votre propre opinion concernant les attentes des gargons et des filles en ce qui touche le
comportement sexuel
* substituerez de nouvelles affirmations i celles qui, selon vous, doivent &ire changées
« discuterez de ce qu'il faut faire pour limiter ou éliminer les opinions indésirables

IPREPARATION

1. Lisez, seul, les Affirmations 4 analyser.

2. Evaluez la pertinence de chaque affirmation et indiquez si vous étes «d'accard» ou «pas d’accord»
en encerclant I'une ou l'autre de ces réponses.

3. Lorsque vous n'étes pas d'accord avec une affirmation, écrivez dans la case de droite une nouvelle
affirmation qui, selon vous, serait pius valable, tant pour les gargons que pour les filles.

4. En petit groupe, discutez des affirmations que vous proposez.

"5. Faites I'exercice de contrdle, en suivant les instructions de votre enseignant.

8 Université Queen's, Op cit, Activité 6: Manuel da 'élave,
pp.- 143
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Affirmations a analyser

1. Une sortie est réussie lorsqu'elle
aboutit a des activités sexuelles.

D'ACCORD PAS D'ACCORD

Une sortie est réussie lorsque

2, Lorsqu'une personne refuse d'avoir
des rapports sexuels, c'est une véritable
rebuffade pour I'autre personne.

D'ACCORD PAS D'ACCORD

Lorsqu'une personne refuse d'avoir des rapports
sexuels, l'autre personne

3. Lorsque quelqu'un dépense beaucoup
d'argent durant une sortie, il est
normal que l'autre accepte en retour
d'avoir des rapports sexuels.

D'ACCORD PASD'ACCORD

Lorsque quelqu'un dépense beaucoup d'argent
durant une sortie,

4. Lorsqu'une fille a qui on propose
d'avoir des rapports sexuels dit-«non»,
cela signifie en réalité «peut-étre», ce
qui signifie «oui».

D'ACCORD PAS D'ACCORD

Lorsqu'une fille répond «non» 3 une proposition
d'avoir des rapports sexuels, cela signifie en réalité

5. Pour étre un <homme», un gargon doit
avoir eu des rapports sexuels avec une
fille.

D'ACCORD PASD'ACCORD

On est un «homme» lorsque

6. Lorsqu'une personne porte des
vétements «sexy», cela signifie qu'elle
veut avoir des rapports sexuels.

D'ACCORD PAS D'ACCORD

Lorsqu'une personne s'habille ou se conduit de
fagon «sexy»,

7. Lorsqu'une personne accepte d'aller
seule chez quelqu'un, c'est qu'elle
veut avoir des rapports sexuels.

- D'ACCORD PASD'ACCORD

Lorsqu'une personne accepte d'aller seule chez
quelqu'un,

8. C'est a la fille de décider dans quelle
mesure une relation peut prendre un
caractére sexuel.

D'ACCORD PASD'ACCORD

Clest a (au) de décider dans quelle
mesure une relation peut prendre un caractére sexuel.
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EXERCICE DE CONTROLE

. 1. Selon vous, quelles opinions sont plus susceptibles d'étre partagées par les gargons, par les filles
et par les deux? (Inscrivez les numéros ci-dessous.)

Gargons :

Filles :

Les deux:

2. Pourquoi les garcons et les filles ont-ils parfois une conception différente de leurs roles pour ce
qui concerne le comportement sexuel?

3. De quelle fagon ces différences d'opinion influencent-elles la décision de retarder le moment
d'avoir des rapports sexuels?

4, Y a-t-il d'autres idées que les gargons ou les filles entretiennent a I'égard de la sexualité que vous
jugez néfastes et qui, selon vous, devraient changer? Quelles sont-elles et que feriez-vous pour les
changer? '
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ADRESSES UTILES

Boite Ressources en Sexualité Inc.
C.P.786

St-Zotique, (Québec)

JOP 170

téléphone (514) 267-8096
télécopieur (514) 267-8095

Sans frais: 1-800-267-8096

Bureau de consultation Jeunesse
420, rue St-Paul, 3e

Montréal, (Québec)

H2Y 1H4

téléphone (514) 844-1737
télécopieur (514) 844-1738

CECOM

Hopital Rivieres-des-Prairies
7070, Boul. Perras
Montréal, (Québec)

H1E 1A4

téléphone (514) 328-3503
télécopieur (514) 323-4163

Centre Local Services Communautaires
C.L.S.C. Longueuil ouest

Longueuil , (Québec)

téléphone (514) 651-9830

Centre Local Services Communautaires
CLSC Suzor-Coté

100, rue de I'Ermitage

Victoriaville, (Québec)

G6P 9N2

téléphone (819) 758-7281

-30 -

Centre québécols de coordination sur
le SIDA

201, Boul. Crémazie est

Bureau R.C. 03

Montréal, (Québec)

H2M 1L2

téléphone (514) 873-9890

télécopieur (514) 873-0997

Comité d'Aide et de prévention au SIDA
CAP SIDA Montérégie

234, Boul., Désormeau #2

Longueuil, (Québec)

J4L 144

téléphone (514) 468-9229

télécopieur (514) 468-9247

Direction de la Santé publique
R.R.S.S.S. Montérégie

5245, Boul. Cousineau

Bureau 3000

St-Hubert, (Québec)

J3Y 6J8

téléphone (514)928-6777
télécopieur (514) 928-6784

Direction de la Santé publique
R.R.S.S.S. de Rimouski

288, rue Pierre-Saindon, 1 étage
Rimouski, (Québec)

G5L 9A8

téléphone (418) 724-8454

L'express 12-18

Maison des Jeunes de Plessisville
1663, Avenue des Erables
Plessisville, (Québec)

G6L 2E3

téléphone (819) 362-8532



Chaplire5  La sexuallté

ADRESSES UTILES (suite)

Groupe (Le) Multimédia Canada
5225, rue Berri

Montréal, (Québec)

J2J 254

téléphone (514) 273-4231
télécopieur (514) 276-5130

Office (L") National du Film
ONF

1564, rue St-Denis

C.P. #6100

Succursale Centre-ville
Montréal, (Québec)

H3C 3H5

Sans frais: 1-800-267-7710

Vidéothéque

Services gouvernementaux

Edifice Marie-Guyart

1056, rue Conroy, rez-de-chaussée
Québec, (Québec)

G1R 5E6

téléphone (418) 643-5168
télécopieur (418) 646-8132
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BROCHURES / DEPLIANTS

(Exemples de titres disponibles dans les CLSC)

- Le contrdle des naissances (sortes de moyens contraceptifs)
- Les premiéres fois (relations sexuslies)
- Trucs pour Amoureux futés (relations gars/illes)

- Ete...
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Chaplire 6 MTS/SIDA

- INTRODUCTION

Bien que I'on ait beaucoup et souvent parlé de limporiance des moyens de protection, des
statistiques révélatrices démontrent que le SIDA et les autres MTS affectent encore un trés
grand nombre de personnes chaque année au Québec. Méme si la lecture de statistiques
peut sembler aride, il n'en demeure pas moins que les résultats nous font percevoir la réalité
d'une centaine fagon.

Les MTS en chiffres 1

Selon certains spécialistes québécois, il y aurait 300,000 cas de M.T.S. par année au
Québec. Des personnes atteintes, 70% sont des jeunes agés de moins de 30 ans. Le taux
élevé, d'infection a chlamydia chez les 15-19 ans, inquiéte.

Le SIDA en chiffres

Au Canada

On dénombrait 11644 cas de sida déclarés en juillet 1995 (Santé Canada, Division de
I'épidémiologie du VIH-Sida).

Au Québec :

Au 30 septembre 1995, on dénombrait 3661 cas de sida déclarés (Centre d'études sur le
Sida, C.Q.C.S.).

NB: Ces chiffres excluent |es personnes atteintes de lintection au VIH et les personnes qui ignorent qu'elles
en sont atteintes.

Dans la prévention, une des difficultés est sans conteste la modification durable des
comportements sexuels. C'est pourquoi il faut privilégier les programmes et les activités
orientés vers l'acquisition de comportements sains et responsables, plutét que de travailler &
la modification de comportements déja acquis. 2

Vous trouverez donc dans les pages suivantes des outils, des références et de l'information
pertinente, afin de poursuivre des actions éducatives et préventives auprés des jeunes dgés
entre 12 et 17 ans.

1 Canire de oonrdlnatlnn sur le SIDA. B&m:um_d_am]yﬂéﬁ

Montréal 1996 pp 3&6

2 Fortier Martine. On serait fous de s'en passer: Un recyeil
L'utilisation du condom.. Mantréal, 1990, p. 1
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-1-
PREVENTION DU SIDA ET AUTRES MTS AUPRES DES ADOLESCENTS

Comment aborder le sujet du SIDA et des autres MTS avec les adolescents? Quelles sont
les connaissances, les attitudes et les habiletés appropriées pour les aider?

D'abord, rappelons limportance de situer le sujet du Sida et des autres MTS dans un cadre
plus large, ol I'on présente la sexualité humaine avec toutes ses composantes (instinct,
plaisir, engagement) et comme une source d'épanouissement et de bonheur. Le SIDA et les
autres MTS sont ensuite présentés comme des incidents de parcours contre lesquels il est
possible de se prémunir {voir: éducation sexuelle auprés des adolescents).

Le but de I'action éducative sur le SIDA/MTS, n'est pas d'apeurer les ados, encore moins de
provoquer un sentiment d'impuissance devant des problémes potentiels; il s'agit plutét de
faire en sorte qu'ils acquiérent le sentiment d'un pouvoir personnel & I'égard du SIDA/MTS et
de ce qui les entoure, et le sentiment d'étre capables de préserver leur santé dans ce
contexte.3 '

Les adolescents ont besoin d'étre renseignés sur le SIDA/MTS. On peut les renseigner, par
le biais d'activités ou dans l'informel, sut:

Les méthodes de communication (couples);

Les modes de transmissions et niveaux de risque;

Les différentes sortes de MTS;

Le sécurisexe (prévention);

Les symptOmes de ces maladies;

Les mythes et les réalités de ces maladies;

Les relations sexuelles non-protégées;

Les ressources disponibles sur ces maladies.
Comme vous pouvez le constater, I'action éducative sur le SIDA/MTS, ne consiste pas a
transmettre des connaissances biomédicales détaillées, mais plutdt, une fois les
connaissances de base acquises a favoriser I'acquisition d'habiletés qui les aideront 2 faire
face aux différentes situations relativement & la prévention du SIDA et des autres MTS.

[2  Centre do coordination sur ls SIDA, Op cit, pp. 8 2 9 |
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ELEMENTS DE DEFINITION 4

‘est- le sida?
C'est le syndrome d'immunodéficience acquise (SIDA), une maladie grave qui s'attaque au
systéme de défense du corps et le rend moins habile & résister aux infections.

‘est-ce quele VIH ?
C'est le virus d'immunodéficience humaine (VIH, le virus qui cause le SIDA). C'est lui en fait
qui se transmet d'une personne a l'autre et qui provoque la maladie: voila I'ennemi. Car le
SIDA ne survient que lorsqu'on a été infecté par ce virus.

ment le VIH nsmet-il?
Les recherches démontrent que le VIH se transmet surtout:
Au cours de relations sexuelles avec une personne infectée (principal).
Par le partage d'aiguilles, de seringues et d'accessoires contaminés.
Par transfusion sanguine et injection de produits sanguins.
De la mére contaminée a son foetus.

Quest-ce qu'une MTS? 5

Une MTS est une maladie transmissible sexuellement, contagieuse et généralement
transmise par une personne déja contaminée lors d'une relation sexuelle. Il est rare qu'elle
soit contractée par des contacts physiques non sexuels ou par lintermédiaire d'objets
contaminés.

4 Santé Canada. Des Mots pour le dire.. Le Sida, brochure
H43-5319, Ottawa, 1994

5 M.S.S.S. Btes-vous actit (ve) sexuelloment? Pas besoin d'en
faire une maladie, brochure 219, Québec, 1987
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LES SORTES DE MTS ¢

MTS -~

COMMENT

LES PLUS CONNUES CA S’ATTRAPE?

A S T et et

Pa;contiibtsexue‘ avec
- aces infections. -

«Lorsde I‘accouchement. 1o bébé peut
I amper sila mére estinfectée. - - -

Chapitre 6

MTS/SIDA

COMMENT
S'EN APERCEVOIR?

« Souvent, il ny a aucun signe. Silyena:
pertes vaginales, écoulement anormal par
1e pénis, douleur en urinant, douleur dans
fe bas-ventre, douleurs lors de relations
sexuelles.

COMMENT
ON LA SOIGNE?

* On peut aussi atra attemt a niveau de
* P'anus et de la gorge. - B

« Prandre tous les antlblotuques prescms
" par| Ie médecm.

. Poursulvra Ie trartement ]usqu au bout !

" méme si les’ slones ont dlspam,

« Eviter les refations sexuelles pendant i
traitement ou utifiser te condom..

N B ‘ Ces deux MTS se tmitentavec des
ant:bnouquas dttférem&

1 ’ acette irrfectuon

* Par contact sexuel' avec une  personne qui

* Lorsque visibles, petites bosses (qui res-
semblent & des verrues ou a des crétes de
¢0q) sur les organes génitaux, a I'anus,
rarement & {'intérieur de la bouche.

= Habituellement sans douleur.
* Rarement, irritations et démangeaisons.

 Consulter un médecin qui les traitera se-
“ lon leur gravité.. - -

« Le traitement est souvent tras long et
_ nécessite beaucoup de patience et de

constance, car ils sont tenaces et appa-
* ralssent A répétition. -

* Par contact sexugl' avec une personne qui
acette infection. Lors de I'accouchement,
le bébé peut l’atttaper Sl la mérea l'mfnc-
. uon

« Lorsque visibles, cloques d’eau douioureu-
ses sur les organes génitaux et [anus (par-
fols & I'intérisur du vagin).

 Sensation de brdlure en urinant.

* Pertgs vaginales.

* Parfois, écoulement anormal par le pénis .
« Fdvrs, courbatures et maux de téte.

= Actuellsmant, pas d# traltement efficace
pour guérir définitivement cette infection,
mais un vaccin est actueliement  lessai,

«Des poussées ou crises d’herpés peuvent

" se produire périodiquement. -
= Certains médicaments peuvent sculager

les symptémes et réduire le nombre et la
durée des récidives.

«Eviter les refations sexuelles pendant toute
la durée de la crise. . -

« Par contact sexuel’ avec ung personne qui
- avette infection. -

« Par contact de sangd sang avec une per-
sonne qui a linfection.

« Lors de la grossesse ou de Iaccouche-
ment, le bébé peut I'attraper s: la méte a
Iinlechon

« Ulcéres non douloureux (au niveau de la
bouche, de la gorge, des organes génitaux
et de I'anus) qui disparaissent, mais la ma-
ladlie continue.

+Plustard, apparitions de rougeurs (accom-
pagnées ou non d'autres signes) qui dis-
parzissent, mais la maladie continue. -

* Complications trés sérieuses 2 long terma
€n Pabsence de traitement.

» Antibiotiques prescrits par le médacin.

» Poursuivre le traitement jusqu'au bout
- méme i les signes ont disparu. -

« Eviter les selations sexuelles pendant la

- traitement ou utiliser av moins un-con- i

- dom. -

= Par contact des organes génitaux ou d'une
plaie avec : le sang, le sperme, fes sécré-
tions vaginales d'une  personne por-
teuse du virus.

 Par contact sang 2 sang {ex. : seringues
contaminées).

» Lors de Paccouchement, Ie bébé peut I'at-
traper si la mére a cetta infection.

= Cartains ont des symptdmes, d'autres pas.
« Fatigue;

« Figvre;

« Doulsur dans le ventre;

* Parte d'appétit;

« Parfois, matx de cosur, vomissements, jaumnisse.
N.8. : Certaines personnes demeurent avet
le virus : elles sont «porteuses» et peuvent la
transmettre.

« Cette infectlon ne se guérit pas avec des
médicaments, il faut : se faire suivre par
. un médecin, se reposer, avoir une honng
alimentation, éviter les drogues et{‘alcool.

12 VIH (Vius d'Imimumodéficience Humalne)
s transmet par contact des organes génitaux
ou d'une plaie avec : ke sang, ke sperme, les
seammmlesdmwmpmem
duvinis,

OPamomactmngasang {mhoedesem-
gues contaminées en sijectant des drogues).
»Lors de la grossesse o de Maccouchement, le
béhé peut Fattraper s la mése est infectée, .-
mm1mummm
mwumammmm

Les personnes infectées peuvent étre sans symp-
time pendant plusieurs années mais peuvent
quand méme transmetire le virus, Les premiers
signes sont
* Transpiration abondante la nuit ;
* Granda fatigue ;
* Perte de poids importante ;
* Gangllons enfiés au cou, aux aissalies, A l'aine ;
» Diarrhée, fitvre ou toux persistantes.
Par ta suite, manifestations plus graves :
* Pneumonie ;

« Certains types de cancer, eic...

» Actuellement, il n'y a aucun traitement
pour guérir cette infection.

= Les soins médicaux peuvent contrdler ©

certaines infections qui peuvent se déve-
lopper, sans toutefols guérir le sida lui~
méme.

1 GONTACT SEXUEL : Contact ;

* des arganes génitaux; L
» de I'anys;
* de la bouche avec les

organes génitatox,

I'anus ou la bouche

du partenaire,

2 PRATIQUES SEXUELLES SANS RISQUE : _

o étreintes, caresses; .
* baisers sans dchange de salive;

« baisars sur tout le corps sauf sur kes organes génitaux
et & condition qu'il n'y ait aucune plaie sur Ia peau;

-5- .

= masturbation personnelle ou réciproque;

massage,
~ objets érotiques 3 usage unigue.




COMMENT EVITER QUE L'IN-
FECTION SE TRANSMETTE?

« Avertir les partenaires sexuels pour qu'lls ou
elles consultent un médecin et se fassent trai-
ter et ce, méme en 'absence de signes d’in-
fection.

EST-CE FREQUENT?

« Entre 1990 et 1994, prés de 12 000 cas
d’infections & chlamydia et plus de 1 000
cas de gonorrhée ont &té signalés A cha-
que année au programme de survgillance
des MTS du Québec. Ces cas ne représen-
{ent que la «pointe de I'iceberg» & cause
del'importance sous-déclaration. Aussi, on
peut raisonnablement penser que le nom-
bre réel est plusieurs fois supérieur aux
données officielles.

Chapitre 6

MTS/SIDA

COMMENT
SE PROTEGER?

+ Abstinence.
« Avair des pratiques sexuelles sans risque?.
« tiliser le condom en latex de fagan adéquate.

« Passer des tests de dépistage si on a, ou st on a eu, des
comportements a risque*.

= Consulter un médecin si le ou la partenaire a cette infec-
tion.

COMMENTAIRES

= Cas infections pevvent rester silencieu-
ses pendant plusieurs années.

* La stérilité (impossibilité d'avoir des en-
fants} est la principale complication de
ces Infections.

« Avertir les partenaires sexuels paur qu'ils ou
elles consultent un médecin et ce, méme en
I'absence de signes d'infection.

« Cette infection serait la MTS fa plus répan-
due au Québec.

« Abstinence.

* Avoir des pratiques sexuelles sans risque?,

« Wtiliser ke condom en latex de fagon adéquate (le condom ne
protége que les parties couvertes par le condom, les
condylomes qui sont par exemple sur le pubis peuvent se
transmettre quand méme).

 Exarminer les organes génitaux du partenalre.

« Cansulter un médecin si le ou la partenaire a cetts infection.
La famme doit passer un PAP-test lors de 'examen médical,

« Cgtta infection peut habituellement se voir.

i

= Examiner répuliérement ses organes gé-
nitaux permet de s'apercevoir plus rapl- |
dement de la présence de cette infection.

= Avertir I8s partenaires sexuels pour qu'ils ou
elles cansultent un médecin et ce, méme en
I'absence de signes d'infection.

* Une dizaine de milliers de personnes sont
atteintes d'herpds & chaque année au
Québec,

o Abstinence.

« Avoir des pratiques sexuelles sans risque?,

« Utiliser le condom en latex de fagon adéquate (le con-
dom ne pratége que les parties couvertes par le con-
dom, les plaies qui sont par exemple sur le pubis peu-
vent permettre la transmission de I'herpas).

* Examiner les organes génitaux du partenaire,

«Consuiter un médecin s| le au la partenaire a cette infec-
tion.

« Cette infection peut se voir.

= Examiner régulizrement ses organes gé- !
nitaux permet de s'apercevoir plus rapi-
dement de la présence de cette infection.

 Avartir les partenaires sexuels pour qu'ils ou
elles consultent un médecin et ce, méme en
|'absence de signes d'infection.

« Contrairement & ce que ['on croit, cette in-
fection est toujours présente de nos jours.

 Abstinence.

 Avoir des pratiques sexuelles sans risque?,

« Utiliser le condom en latex de fagon adéquate,
« Ne pas partager de seringue.

= Consulter un médecin si le ou la partenaire a cette infec-
tion.

« Méme si les signes disparaissent, la per-
sonne peut transmettre I'infection si efle
n'est pas traitée.

!« Avertir les partenaires sexuels pour qu'ils ou
elles consultent un médecin et ce, méme en
I'absence de signes d'infection.

= 6000 nouvelles personnes sont infectées
par année au Québec.

= Abstinence.

= Avoir des pratiques sexuelles sans risque?,

« Utiliser le condom en latex de fagon adéquate.

= Ne pas partager de seringue.

« Passer des tests de dépistage si on a, ou si on a eu, des
comportements 2 risque®.

« Consulter un médecin 5i le ou la partenaire a cette infec-
tion.

« Cette infection est parfois appelée jau-
nisse, comme potr toute maladie du foie.

» Uhépatite B est ja seule MTS pouvant
&tre prévenue par un vacein. Auy Québec,
les enfants regaivent le vacein lorsqu'ils
sont en quatrigme année. |l est con-
seillé aux personnes ayant des compor-
tements 4 risque de se faire vacciner.

« Avertir les partenaires sexuels pour qu'ils ou
elles consu'tent un médecin et ¢8, méme en
I'absence ds signes d'infection.

« Jusqu'en 1996, on comptait prés de 4 000
cas de sida au Québec.

+ On estime autour de 16 000, le nombre de
personnes vivant avec le VIH.

» Abstinence.

 Avoir des pratiques sexuelles sans risque?,

« Utitiser le condom en latex de fagon adéquate.
» Ne pas partager de seringue.

« Passer des tests de dépistage sion a, ou siona ey, des
comportements a risque®,

» Consulter un madecin si le partenaire a cette infection,

« L@ virus peut se transmettre autant chez
les femmes que fes hommes, quelle que
soit leur orientation sexuetle.

=l n'y a aucun risque d'attraper le VIH sim-
plement en citoyant ou en vivant avec
une personne qui est infectée.

3 COMPORTEMENTS A RISQUE :
* Personne qui a un contact sexusl sans condom avec une (6 MsSs. Sexvalité. Sida et MTS, Parlons-en. 1996, pp. 8-9. |
personne infectée, qui ne salt pas nécessairement qu'elie a N
une infection. 6

* Parsonne qui partage des seringues pour s'injecter des
drogues ou des stéroides.






Chapiltre 6 MTS/SIDA

COMPETENCES POUR DES RELATIONS SAINES

Un programme d'éducation sexuelle et de prévention du SIDA et des autres MTS

Description:

Document de 614 pages qui comprend 23 activités réalisables en classe et 5 activités
complémentaires a effectuer avec les jeunes et leurs parents. La documentation compléte
comprend 5 manuels et une vidéo d'accompagnement. |l est possible d'animer que certaines
parties du programme en transcrivant les réponses du "Manuel de I'enseignant™ et les
exercices du "Manue! de I'éléve” qui correspondent au numéro de chaque activité, sans tenir
compte des autres manuels et de la vidéo. Ces activités sont facilement applicables dans un
contexte autre que I'école.

Production et Université Queen's (groupe d'évaluation des programmes sociaux); en
Réalisation: collaboration avec tous les Ministéres de I'Education des provinces et
des territoires du Canada, 1993. .
Distribution: Centre national de documentation sur le SIDA
BLITS (prét).
Coit: 5% (le C.N.D.S. vous le préte pour le photocopier & vos frais).

Commentaire:

Ce programme est complet, mais assez complexe avec de nombreux guides. Cependant, en
reproduisant que certaines partiés, il peut s'avérer trés intéressant. Ce programme insiste
davantage sur les comportements et les attitudes et permet aux jeunes de s'affirmer face a la
sexualité (voir & la page suivante, la liste des activités du programme).

ON SERAIT FOU DE S'EN PASSER

Un recueil d'activités de prévention du SIDA et des autres MTS par l'utilisation du condom.

Description:

Concernant l'utilisation du condom, ce recueil de 32 pages, présente, sous formes de jeux
questionnaires, débats, procés, simulation, etc., 10 activités intéressantes.

Production: Centre québécois de coordination sur le SIDA, 1990
Réalisation: Martine Fortier
Distribution: C.Q.C.S
MdJ Le Trait d'Union (prét)
Codt: Gratuit
Commentaire:

Guide simple et pratique. Les activités sont variées et touchent différentes formes
d'animation. De plus, elles sont "fin préte" a I'animation et dépassent la simple information.
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Chapitre 6 MTS/SIDA

CTIVITES DU PROGRAMME

Unité 1 - TRANSMISSION (3 heures)

Activités d'information et test de connaissances sur le VIH, le SIDA et les MTS
Evaluer les risques

Evaluer les responsabilités

Le dialogue avec les parents ou tuteurs - connaitre les faits

SN =

Unité2 - COMPORTEMENT RESPONSABLE: L'ABSTINENCE (4 heures)

5 Envisager I'abstinence

6 L'opinion des gargons et des filles
7 L'affection, c'est dans le vent

8 Comment définir I'affirmation de soi
9 Pratiquer l'affirmation de soi

10 Ne pas céder 2 la persuasion
1 L'affirmation de soi dans la vie de tous les jours
12 Le dialogue avec les parents ou tuteurs - évaluer votre assurance

Evaluation (, 5 heures)

Unité 3 - COMPORTEMENT RESPONSABLE: PRATIQUES SEXUELLES A RISQUES

REDUITS (3,5 heures)
13 Apprendre & mieux se connaitre
14 Le condom: c'est affaire de bon sens
15 Attitudes 2 I'égard du condom
16 Le choix et I'achat d'un condom
17 Le mode d'emploi du condom
18 Utilisation du condom - exercice pratique
19 Parler du condom
20 Envisager des pratiques sexuelles responsables
21 Le dialogue avec les parents ou tuteurs - comparer les points de vue

Unité 4 - SOUTIEN AU DEVELOPPEMENT D'ATTITUDES SAINES (3,5 heures)

22 L'égalité pour tous |

23 L'égalité pour tous Il

24 La compassion

25 En faveur de comportements responsables

26 Compassion, non discrimination et appui )

27 Le dialogue avec les parents ou tuteurs: quand quelqu'un est infecté par le VIH ou atteint du
SIDA

28 Le dialogue avec les parents ou tuteurs: action contre le SIDA
Evaluation (,5 heures)

N.B." Chaque n° d'activité mentionné ci-haut, regroupe plusieurs activités. Par exemple, Factivité no 1,
contient 6 activités différentes a animer.

/" Université Queen's Compétences pour des relations saines,
Manuel de 'éldve, 1992, p. 6.
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REPERTOIRE D'ACTIVITES D'ENSEIGNEMENT ET
. | D'APPRENTISSAGE SUR LES MTS ET LE SIDA'

Chapltre 6 MTS/SIDA

Cheminement particulier de formation en vue de f'insertion sociale et professionnelie des jeunes de 16 & 18 ans.

Description:

Répertoire de 130 pages, qui présente 8 activités éducatives en lien avec la sexualité, le
Sida/MTS, les préservatifs et la communication. Il vise plus particuliérement les jeunes de 16
a 18 ans du programme d'études << insertion sociale>>, et fait référence a des objectifs de
ce programme. Les activités sont facilement réalisables dans un contexte autre que I'école.

Production et Centre québécois de coordination sur le SIDA et le
Réalisation: Ministére de I'Education du Québec, 1996
Distribution: C.Q.CS

MdJ Le Trait d'Union (prét)
Codt: Gratuit
Commentaire:

Répertoire qui informe sur les MTS/SIDA et qui permet aussi de développer chez les jeunes
des habiletés relationnelles telles que: la prise de décision, I'affirmation de soi et la capacité
de faire des choix. C'est un document trés intéressant.

|REPERTO[RE D'OUTILS ET DE MODELES D'INTERVENTION EN SEXUALITE |

ET EN PREVENTION DES MTS / SIDA AUPRES DES JEUNES

Description:

Ce répertoire de 61 pages se divise en quatre sections: les guides d'animation, les vidéos, les

jeux et les programmes. Chaque outil est brigvement décrit et informe le lecteur de I'endroit
ou il peut se les procurer.

Production: CAP-SIDA (Montérégie)
Réalisation: Lormraine Paquette
Distribution: CAP-SIDA Montérégie

MdJ Le Trait d’'Union (prét)
Codt: 8,35%

Commentaire: ,
Ce répertoire destiné aux jeunes a été réalisé par madame Lorraine Paquette de CAP-SIDA &
Granby, mandatée par la Direction de la Santé Publique de la Montérégie. Il est trés
pertinent et regroupe beaucoup d'outils pour travailler avec les jeunes.

-10-






Chaplitre 6 MTS/SIDA

CENTRE NATIONAL DE DOCUMENTATION SUR LE SIDA

Le CNDS est un centre de distribution, d'orientation, de référence et de maillage sur
I'éducation sur le VIH et le SIDA. |l distribue des affiches, des brochures, des dépliants et
préte du matériel plus spécialisé ou en exemplaire unique, a des personnes et organismes
intéressés. Sa collection de documents vidéo comprend 130 titres, produits au Canada et
ailleurs dans le monde.

Pour connaitre le matériel et la documentation que le C.N.D.S. posséde, vous pouvez faire
venir gratuitement les deux documents suivants:

1- Le catalogue du CNDS {20 pages}

- Ce catalogue de 20 pages, contient tous les articles du C.N.D.S.
(brochures, guides, trousses, affiches, rapports et quelques vidéos).

De plus, le C.N.D.S., pour garantir I'accés de l'information a tous, a adopté
une politique qui lui permet de foumnir gratuitement, (1) exemplaire de toutes
les publlcatlons y compris les frais de manutention et d’expédition, a toute
personne qui en fait la demande. .

2- Vidéo et audio; guide 4 emprunter

Ce répertoire contient tous les renseignements pour se procurer des vidéos
(le titre, le lieu de production, la durée, l'auditoire potentiel, etc.). Vous
pouvez emprunter ces vidéos au CNDS (tous les détails se retrouvent dans
le répertoire).

Pour informations:

Centre National de Documentation sur le SIDA
Association canadienne de santé publique

1565, avenue Carling, suite 400

QOttawa, (Ontario)

K1Z 8R1

Téléphone : (613) 725-3434

Télécopieur: (613) 725-9826

N.B. Les publications de "Santé Canada" sur le SIDA sont disponibles auprés du CNDS,
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CENTRE QUEBECOIS DE COORDINATION SUR LE SIDA

Le CQCS est une entité administrative de la Direction générale de la santé publique du
M.S.8.8. Il a pour mission de coordonner les plans d'action, mis de I'avant par le
gouvernement du Québec et le M.S.S.S., pour lutter contre le sida et prévenir les maladies
transmissibles sexuellement. I! veille ainsi & ce que les orientations prévues dans ces plans
d'action soient poursuivies par des activités ou des programmes structurés, efficaces et
efficients. Le CQCS produit un "Rapport d'activités” qui permet obtenir des informations sur:

La production de documents et brochures.

Les activités régionales de prévention et d'éducation auxquelles il a apporté
son soutien financier.

Les activités provinciales de prévention et d'éducation.

Les activités de formation pour les intervenants.

Le rapport permet d'avoir un apergu des projets en vigueur et de prendre connaissance de ce
qui existe en prévention, permettant ainsi de trouver de nouvelles idées d'activités & réaliser
avec les jeunes.

Pour informations:

Centre Québécois de Coordination sur le Sida
201, boulevard Crémazie est, Bureau RC 03
Montréal, (Québec)

H2M 1L2

Téléphone: (514) 873-9890

Télécopieur: (514) 873-9997

LES CENTRES LOCAUX DE SERVICES COMMUNAUTAIRES (CLSC)

Les CLSC dispensent localement des services de santé et de services sociaux préventifs ou
curatifs. Vous trouverez dans ces centres, une clinique de MTS-planning (maladies
transmises sexuellement, planification des naissances).

Des infirmiéres en santé préventive et des médecins au CLSC sont disponibles & vous aider
si vous avez des interrogations ou si vous avez besoin d'informations sur la sexualité, le SIDA
et les MTS.

Vous y trouverez des services: (gratuits)

Information
Soutien personnel
Expertise-conseil (infirmidres/médecins)
Consultation de volumes - vidéos - dépliants, brochures, etc.
I(? emprunter ou a recevoir gratuitement)
tc.
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Chapitre 6 MTS/SIDA

BUREAU LOCAL D'INTERVENTION TRAITANT DU SIDA (BLITS)

BLITS est un organisme communautaire qui contribue 4 la lutte contre le SIDA et au soutien
des personnes ayant contracté le virus VIH, ainsi qu'a leur entourage. BLITS a aussi comme
objectif d'informer la population sur la transmission du virus et les modes de prévention
spécifiques. Une équipe de professionnels est sur place afin de répondre & vos questions sur
le SIDA. Son "centre de doc" renferme plusieurs documents et vidéos pertinents et
disponibles pour emprunt.

Un service de consultation et de prét de documents, d'outils d'animation et de vidéos, sont
offerts. Voici quelques exemples de jeux éducatifs et préventifs que I'on y retrouve:

1- Jeu de cartes sur le SIDA/MTS représentant des dessins et messages de

prévention.
2- Jeu des cartons:- risque élevé
- pas risque
- faible risque
- indécis

A partir d'une situation sur le SIDA/MTS, on demande aux jeunes de lever le
carton correspondant a la bonne réponse.

3- Pénis en bois (Fido)
De taille normale, il permet aux jeunes d'apprendre & enfiler des condoms en
suivant toutes les étapes sécuritaires requises. (La vidéo, "Pose du condom”
aussi disponible & BLITS, est trés pertinente pour accompagner "Fido").

4- Cassettes sur des mises en situation:
Cassettes audios d'une durée de 1 minute chacune qui permettent
d'ouvrir une discussion et réflexion sur le sujet. On y traite des préjugés, des
modes de transmission, d'information sur le sida, d'isolement, de condom
et d'accompagnement.

Pour informations:

BLITS

59, rue Monfette, local 110
Victoriaville, {(Québec)

G6P 1J8

Téléphone: (819) 758-2662

NFO - - SIDA ( ligne téléphoni
Pour tous renseignements (anonymes) sur le VIH - SIDA et les autres MTS,
contactez le: 1-800 463-5656
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Chapitre 6 MTS/SIDA

LE SIDA, FAUT QUE J'T'EN PARLE

Durée: 27 minutes Année 1988

Production et

Réalisation: Centre fédéral surle SIDA

Distribution: L.M. Média Marketing (Markam, Ontario, Téléphone: (416 ) 475-3750

BLITS (prét)
Centre national de documentation sur le SIDA (prét)

Coat: 30%

Résumé:

Il s'agit d'un documentaire qui, au moyen de scénarios, de dessins animés, de chansons et
de témoignages, explique pourquoi les jeunes devraient étre préoccupés par le Sida.

NB: Guide d'accompagnement pour 'enseignant et I'éléve.

LA CHANSON DE SUPERMAN

Durée: 33 minutes _ Année: 1994

Production et .

Réalisation: Société Canadienne de I'Hémophilie

Distribution: Centre National de documentation sur le Sida
BLITS (prét)

Colt: Gratuit (la premiére copie)

Résumé:

Dramatique d'un jeune hémophile séropositif, sa vie et ses relations intimes. Un guide
d'accompagnement comprend plusieurs activités et complétent cette vidéo. On y traite du
VIH/SIDA, la sexualité, les relations amoureuses, les risques de transmission, etc.

UN AMOUR FATAL

Durée: 93 minutes Année:
Production: Grossbart / Bamett

Distribution: l.e groupe Multimédia du Canada
Cout: 100%

Résumsé

A l'age de 22 ans, Alison Gertz est atteinte du sida. Devant un groupe d'étudiants, elle
raconte son histoire et explique que le sida ne frappe pas que les homosexuels ou les
marginaux.
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POUR L'AMOUR DE LA VIE.. FAITES LA GUERRE AU SIDA

Durée: 28 minutes Année: 1989

Production et '

Reéalisation: Association Canadienne de Santé Publique

Distribution: Centre National de documentation sur le Sida
BLITS (Prét)

Coft: Gratuit (prét)

Résumé:

Construit comme un magazine d'information, animé par deux jeunes comédiens, cette vidéo
comprend un jeu questionnaire qui invite les auditeurs a participer, une entrevue avec un
médecin spécialiste et une autre avec une personne atteinte du SIDA.

UN CONDOM POUR LA VIE

Durée: 10 minutes | Année: 1989
Production et ,
Réalisation: Film Forsyningen Denemark
Distribution: Le groupe Multimédia du Canada
BLITS (prét) .
Coat: 50% ’
Résumé:

Sur des images de dessins animés, on entend les réflexions de jeunes sur les
comportements a risque et I'utilisation du condom. La vidéo décrit précisément les pratiques
sexuelles sans risque et explique comment utiliser le condom. :
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SIDA ET ITINERANCE: << J'ME SUS POUSSEE. FAUT QUE J'ME SAUVE>>

Durée: 15 minutes Année: 1992
Production: Les Productions Virage Inc.
Réalisation: Stéphanie Hénault
Distribution: Cinéma Libre
BLITS (prét)
Codt: A vérifier
Résumé:

Cette vidéo vise & sensibiliser les jeunes a la problématique du sida et des personnes qui
vivent avec le VIH/SIDA. On y raconte I'histoire de Dab, 18 ans, qui découvre qu'elle a le
sida et les répercussions que cette maladie incurable a sur sa vie. Un guide d'animation
accompagne cette vidéo.

SU'L BORD D'L'AMOUR Y A DEUX TROTTOIRS

Durée: 37 minutes " Année: 1990
Production: Hétel-Dieu de St-Jéréme
Collaboration de CQCS
Réalisation: Paul Buisson et Guy Miller
Distribution: D.S.P des Laurentides

BLITS (prét)
CAP-SIDA (prét)

Cout: 25%

Résumé:

Congue par des jeunes, cette vidéo traite de la prévention du SIDA et des autres MTS.
Mettant en scéne une vingtaine de personnages, de courts scénarios ol cohabitent I'émotion
et I'humour, présentent les divers choix, 18s préoccupations et les valeurs des jeunes
relativement au SIDA et aux autres MTS.
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Chapitre 6 MTS/SIDA

BINGO SOS MTS

Production et

Réalisation: Murielle Albert, Inf. Année: 1992
Distribution: Murielle Albert, Inf.

Téléphone: (514) 678-3560
Télécopieur: (514) 678-3240
D.S.P Montérégie (prét)
CAP-SIDA (prét)

Cofit: 35%

Description: »

Outil d'animation non conventionnel qui informe sur les MTS, les symptdmes, les modes de
transmission et les traitements. 1l comprend 15 cartes de différentes couleurs, des jetons en
forme de condom, ainsi que tout le matériel nécessaire pour un bingo.

NB: Ce jeu nécessite une attention soutenue de la part du participant, car pour jouer adéquatement, il devra
trouver le lien existant entre le dessin et la description de la maladie.

LES MTS: TU PEUX LES EVITER

(Logiciel éducatif)

Durée: 60 minutes Année: 1992
Réalisation: Richard Cloutier

Distribution: Logidisque Inc.

Codt: 43.86%

150% version pédagogique (comprenant un module de statistiques).
Description:
Ce programme informatisé porte essentiellement sur les connaissances et les attitudes
touchant l'ensemble des MTS, y compris le VIH/SIDA. Le logiciel transmet des
renseignements et comporte une série de questions permettant d'évaluer les connaissances
et les risques personnels de contracter une MTS. Offert en deux versions, I'une congue pour
I'école et I'autre pour un présentoir.
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Objectifs :

Amener le participant & clarifier ses atlitudes, ses valeurs et ses opinions en ce qui a
trait @ une sexualité sécuritaire et & l'utilisation du condom.

Amener le participant & prendre de bonnes décisions quond a l'attitude & adopter
pour se protéger. ,

Description :

Le Jeu des dilemmes consiste & présenter aux participants une courte histoire
concemnant un probléme qui peut se présenter & eux dons la réalité. Les joueurs
ont & prendre une décision et & décrire les réactions et le comportement qu'ils
adopteraient dans une telle situation.

Role de I'animateur :

Animer la partie et susciter une prise de décision. || est & noter que I'anirnateur se
doit d'avoir une attitude trés objective quant aux situations proposées. C'est aux
participants de dire ce qu'ils pensent tout en subissant le roins possible linfluence
de leurs pairs.

Matériel nécessaire :

Une série de cartons OUl et une série de cartons NON (autant de oui et de non
qu'il y a de participants).

La liste des dilemmes ci-jointe, mais en prenant soin de recopier ou découper les
situations ofin de pouvoir les utiliser individuellernent.

Préparation :

Lire au préclable laliste des situations pour étre & l'aise avec le contenu et
répondre correctement aux questions que poseront les participants si le cas
échéant. On peut aussi sélectionner une quinzaine de situations qui représentent
davantage le groupe . (Voir liste des situations).

Dé&couper les différentes situations et les coller sur des carfons séparés.

Déroulement :

Distribuer les cartons OUl et les cartons NON.

Demander, & tour de réle, aux participants de venir lire une situation.

Aprés que la situation est présentée, demander aux paricipants de répondre a la
question par OUl ou NON & |'cide de leurs cartons réponses.

Demandez a quelques répondants ce qui a motivé leur choix.

Terminer la discussion en leur dermandant de répondre une deuxiéme fols par OUt
ou NON en fonction du meilleur comportermnent & adopter pour se proteger.
Passer & une autre situation.

3 Fomer Martme Qnﬂﬁﬁm_dﬂjﬂ.mmw_

| Iutlisation dv condom. Moniréal, 1990, pp. 9411
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" Autravail ou & Fécole, il y @ une distributiice de condoms dans les toilettes publigues. Vous vous y
rendez dans le but d'acheter des condoms. A votre arrivée. plusieurs personnes sont [& au mircir et
dans les cabinets. En achetez-vous quand méme 7

Vous apprenez que la soeur de votre partenalre est porteuse du virus du sida. Allez-vous oxiger
- que dorénavant votre partenalre utilise ie condom & chacune de vos relations sexuslies ?

Une amie au trovcllAvcus dit qu'slle a une MTS et vous demande de garder le secret. Mals vous
savez qu'slle a une aventure avec un collégue.
Allez-vous avertlr le coliégue en question ?

------—--------------—-—--------------
Vous &tes sur le point d'avoir une relation sexuelie avec un ou une partenaire qui exige le condom,
Mais vous ne I'avez jamais utilis&. Allez-vous en discuter avec votre partenaire ?

Vous pensez avolr peut-&tre une MTS . Allez-vous voir le médecin 7

Vous étes parent. Vous trouvez un condom dans la poche du manteau de votre fille. Aliez-vous
en discuter avec elie 7 :

Lors de votfre premier rendez-vous, vous vous rendez compte que votre partenaire a des condoms.
Etes-vous insutté ?

Vous étes follement amoureux d'une personne qui refuse d'utiliser le condom. Vous &tes sensible
aux dangers des MTS, acceptez-vous d'avoir avec elle des relations sexuelles sans condom ?

Vous étes dans un bar et vous discutez avec quelquun qui vous intéresse beaucoup... Yous voyez
un condom dans la poche de son chandail. Continuez-vous & discuter avec cette personne ?

Vous &tes & lka phamnacie pour acheter des condoms mais vous ne les trouvez pas. Demandez-
vous Faide du vendeur ?

Vous pensez que vous avez une MTS. En parlez-vous & votre partenaire avant d'aller volr le méde-
cin?

Vous (ou voire partenaire) prenez la pilule. Utiliserez-vous quand méme le condom ?

Votre médecin vous annonce que vous avez une MTS depuls plusieuss mols. Essayez-vous de
rejoindre vos anciens partenaires susceptibles d'avoir 6té infectés ?

Votre partenaire vous annonce qu'il G la chlamydia. |l vous rassure en vous disant que le condom
prévient les risques de fransmission, Continuez-vous & avolr des relations sexuslies avec Iul ou elie 7
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“Un membre de votre famille est trés actlf sexuseliement et a différents partenaires. Oserez-vous

aborder avec lul la question de ['utilisation des condoms pendant les relations sexuelies ?

Vous avez le méme partenaqire depuis plusieurs années. Vous venez d'apprendre que cefte per-

sonne a eu une aventure. L'obligerez-vous & utiliser le condom lors de vos prochaines relations

sexuelles ?

Vous &tes & une solrée et vous prévoyez avoir besoin de condoms mais Il vous en manque. Par
contre, vous savez qu'une de vos amies en a. Allez-vous lul en demander ?
¥y ¥ 3 yr r r r 5 r . fr 5T 3 8 8 73 2 5 ' 3§ 32 3 8 F KB R 3 8§ B _ B B B N N} B N |

En vacances, vous avez eu une ‘aventure” non protégée. De retour chez vous, vous avouez voire
péripétie & votre partenaire. Il vous pardonne et vous demande dorénavant d'utiliser le condom.
Accepterez-vous ?

C'est I'hiver, dehors Il tait tempéte. Vous et votre partenaire étes enlacés devant un bon feu de
foyer au chalet de vos parents. Vous vous apercevez que les condoms sont restés dans vos vallses.
Déchirez-vous ce tendre moment pour aller les chercher ?

Vous étes sur le point d'avoir une relation sexuelle avec quelqu'un que vous ne connaissez que
depuis quelques heures et vous vous apercevez que vous n‘avez pas de condom. Lul proposez-
vous d'aller ensernble en chercher ?

Une personne dans un de vos cours vous intéresse beaucoup. Par contre, vous avez oui-dire que
celle-¢i @ eu de nombreuses aventures. Etes-vous encore trés attiré ?

Votre médecin vous recommande d'utiliser le condom avant tout contact génital. Vous ne savez.
pas comment utiliser le condom. Lui demandez-vous conseil ?

Une de vos amies vous raconte qu'elle aime bien mettre elle-méme le condom & son partenaire.
Elle trouve que c'est excitant et que cela réduit le risque de couper la spontanéité de la relation.
Etes-vous d'accord avec elle ?

En regardant la date d'expiration de vos condoms, vous vous rendez compte que ceux-cl sont
pé&rimés. Les utillserez-vous quand méme ?
---------------—-ﬂﬂn-----—-_---_-—----
Quelques collégues de travail prénent [utilisation des condoms et désirent organiser une activité
en ce sens. Les aiderez-vous ?

Votre soeur croit que c'est aux gars d'acheter les condoms et de les suggérer & leur partenaire.
Etes-vous d'accord avec elle ?

N BN GEAS YUY WD ENY DENE (EEN DUIW BN BN GUND MUNN SEN N Munt MM NN SN G0N NG SN SN WA S BN G AR GuiN N BN R SREN SEN NS TS NS -
.

Vous étes & la pharmacie et vous observez une fille qui cholsit une marque de condoms. Trouvez:
vous cela correct 7. -24 -
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Voici une liste de thémes ou de pistes de réflexion pour
lintervenant qui organise et anime des débats.

Ce type d'activité peut permetire aux participants de discuter et
d'échanger avec d'autres ofin de démythifler certalnes croyances et de répondre
& de nombreuses Interrogations. Un débat peut étre organisé nimporte ol et
nimporte quand tout en demandant peu de préparation. Pourquoi ne pas utiliser
les pauses ou les heures de diner pour échanger et essayer de trouver des solutions
aux problémes que peut poser la sexualité des années 0. BONS DEBATS |

Pour ou contre !
Les distributrices de condoms dans les écoles

Les distributrices de condoms dans les bars et les discothéques

Le condom comme moyen de protection contre le sida et les MTS

Le condom comme moyen de contraception

Les condoms gadgets (colorés, texturés, etc.)

Les filles qui portent sur elles des condoms

Les relations sexuelles sans condom
Les relations sexuelles sans pénétration
Le test de dépistage du virus du sida
Les condoms gratuits

Les lignes téléphoniques INFO-SIDA-MTS

La publicité sur les condoms & [a télévision

L'information quant & l'utilisation du condom des étudiants de niveau secondaire

La vente de condoms dans les dépanneurs

“Les files qui mettent le condom & leur partenaire

Les filles qui demandent & leur partenaire d'utiliser le condom

| : -25- |9 Fortier, Martine, Op cit, p. 26 |
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ADRESSES UTILES

BLITS cQcs

Bureau Local d'intervention traitant du Centre québécois de coordination sur le
SIDA SIDA

59, rue Monfette 201, Boul. Crémazie est, Bureau: R.C.03
local 110 Montréal, (Québec)

Victoriaville, (Québec) H2M 1L2

GeP 1J8 Téléphone: (514) 873-9890

Téléphone: (819) 758-2662

Centre Local Services Communautalres
CLSC Suzor-Coté

100, rue de 'Ermitage

Victoriaville, (Québec)

G6P 9N2

Téléphone: (819) 758-7281

CNDS

Centre National de documentation

sur le SIDA

Association canadienne de santé publique
1565, Ave Carling, suite 400

Ottawa, (Ontario)

K1Z 8R1

Téléphone: (613) 725-3434

Télécopieur: (613) 725-9826

Comité d'Alde et de Prévention au SIDA
CAP SIDA, Montérégie

234, Boul, Désormeaux # 2

Longueuil, {(Québec)

J4L 1J4

Téléphone: (514) 468-9229

Télécopieur: (514) 468-9247

Télécopieur: (514) 873-9997

Conseil du Trésor
Vidéothéque

Edifice Marie-Guyart

1056, rue Conroy

Québec, (Québec)

G1R 5E6

Téléphone: (418)643-5168
Télécopieur: (418) 646-8132

Direction de la santé publique

RRSSS des Laurentides
185, rue Durand

St-Jéréme, (Québec)

J7Z 2vV4

Téléphone: (514) 436-5669
Télécopieur: (514)436-1761

Direction de la Santé Publique
RRSSS de la Montérégie

5245, Boul. Cousineau

Bureau 3000

St-Hubert, (Québec)

J3Y 6J8

Téléphone: (514) 928-6777
Télécopieur: (514) 928-6784
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ADRESSES UTILES (suite)

Direction de la santé Publique
RRSSS Mauricie/Centre du Québec
550, rue Bonaventure
Trois-Riviéres, (Québec)

G9A 2B5

Téléphone: (819) 693-3636
Télécopieur: (819) 373-1627

Distribution Cinéma Libre
4067, Boul. St-Laurent
Bureau # 403

Montréal, (Québec)

H2W 1Y7

Téléphone:(514) 849-7888

Groupe (Le) Multimédia du Canada
5225, rue Berri

Montréal, (Québec)

J2J 254

Téléphone: (514) 273-4231
Télécopieur: (514) 276-5130

Logidisque INC

C.P. 10, succursale D
Montréal, (Québec)

H3K 3B9

Téléphone: (514)933-2225
Télécopieur: (514) 933-2182

Ministére de la santé et des services
sociaux

Services de communication et de la
diffusion

1075, chemin Sainte-Foy

16 iéme étage

Sainte-Foy (Québec)

G1S 2M1

Téléphone: (418) 643-5573
Télécopieur: (418) 646-2081

Office national du Film
1564, rue St-Denis

C.P. #6100

Succursale Centre-Ville
Montréal, (Québec)

H3C 3H5

Téléphone: 1 (800) 267-7710

Santé Canada

Publications

13€ étage, Immeuble Brooke Claxton
Pré Tunney

Ottawa, (Ontario)

K1A 0K9

Téléphone: (613) 954-5995
Télécopieur: (613) 941-5366
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DOCUMENTS

Association Canadienne de Santé Publique. Sida: ce que tout Canadien responsable
doit savoir, Ottawa, 1988, 157 p.

Bourret, Jean-Claude. Les maladies sexuellement transmissibles, Ed. France-Empire,
1984, 175 p.

Centre Hospitalier Verdun. SIDA, Les faits, I'espoir, Verdun, 1989, 64 p.

D'ABOUVILLE, Laurence. Le sida, ¢a nous regarde!: pour les jeunes, par des jeunes,
Ed. Steck, Paris, 1894, 150 p.

Haroian, Loretta et al. Contacts sexuels sans risques, Ed. de I'homme, Montréal, 1987,
66 p.

Société Canadienne du Sida. Guide sécurisexe: sexualité, santé et VIH, Ottawa,
199_, 42 p.

Vallée, Paul. Avec ou sans condom? (bande dessinée) Ed. Maison, Victoriaville,
1991,64 p

Zellers, Christine. et Légaré, France.
connatitre, les prévenit, les soigner, Ed. Publications du Quebec, 1988, 264 p.

MIELS-QUEBEC. L'indésirable (bande dessinée), Québec, 1997, 20 p.
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OUTILS IMPRIMES

Liste des outils imprimés de communication sur MTS/SIDA disponibles dans les
Directions de santé publique/CLSC/MSSS

Ce qu'on n'a jamais osé demander sur le sida/chlamydia/condylomes/herpés etc..
L'amour ¢a se protége

Etes-vous actif (ve) sexuellement? Pas besoin d'en faire une maladie .
Se piquer sans le sida

Des mots pour le dire...Le SIDA

Le sida, ¢a vous touche de toute fagon

Les MTS, mieux les connaitre pour mieux les éviter

L'amour, ¢a se protége

J'taime, j'capote

Chacun sa seringue, une idée fixe

Pique ton bon sens

Sécurisexe pour jeunes hommes gais ou bisexuels

Le test de dépistage anonyme du VIH, y avez-vous déja pensé?
Sexualité, MTS et SIDA, parlons-en: brochure A l'intention des parents
Chlamydia, renseignements pour la personne infectée

Condylomes, renseignements pour la personne infectée

Prévenez I'hépatite B

Sida et milieu de travail, investir dans I'action

VIH et sida, questions de femmas

Si vous avez regu une transfusion sanguine entre 1978 et 1985
Comment prendre soin d'une personne vivant avec le sida

Le sida, la loi et moi, recueil d'informations juridiques a l'intention des personnes
vivant avec le VIH (frais & débourser)
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ARTES D'AFFAIRE
Le test de dépistage anonyme du VIH, y avez-vous déja pensé?
VIH et sida, y a-t-il quelgu'un pour m'aider?

AFFICHES

Luttez contre le sida, vous pouvez obtenir des seringues aux endroits ol vous
voyez ceci:

Pique ton bon sens

Je rapporte mes seringues

On peut faire plein de choses sans attraper le VIH

Test de dépistage anonyme, y avez-vous déja pensé?

Si un membre de votre personnel était atteint du sida, sauriez-vous quou faire?
Hépatite B... Non pour la vie

Mesure d'hygiéne de base et de précautions

Protection SIDA/MTS. Respecte mon choix, c'est aussi bon pour toi que pour moi

AUTOCOLLANTS

Je rapporte mes seringues
Logo identifiant les centres d'accés aux seringues

DEPLIANTS PROMOTIONNELS DE PROGRAMMES DE FORMATION POUR
INTERVENANTS

Jeunes en difficulté et prévention du sida, sortir des sentiers battus

Pour une nouvelle vision de 'homosexualité

Toxicomanie / sida, aiguillons nos interventions

L'intervenant en toxicomanie, & I'heure du sida

Si un membre de votre personnel était atteint du sida, sauriez-vous quoi faire?

Cette liste représente un inventaire non exhaustif du matériel. 1l y en a beaucoup d'autres disponi-
bles (selon vos besoins) dans ces organismes sur le SIDA/ MTS et de nouvelles qui le seront trés
bientét. Renseignez-vous!
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Void quelques indications pour orienter le choix d'un condom selon les besoins et les préférences de chacun

BESOINS ET PREFERENCES

CHOIX DU CONDOM

Un condom réguller pour la
contraception ou la prévention du
SIDA et autres MTS

Augmenter la sensibllité lorsqu'on
utllise un condom

Un condom approprié pour les
relations orales

Un condom approprié pour les
relations anales
Un condom qul s'ajuste mieux & un

petit pénis et qui ne glissera pas

Un condom qui s'ajustera mleux &
un pénls plus gros

Un condom qui diminuera ou
préviendra une irritation

Un condom gadget sécurltalre

Pour un maximum de contraception

Cholsir des condoms de latex lubriflés ex: Conceptroi
Shield, Sheik, Sensinelle, Nuform Sensishape Sensltol,
Ramses Sensitol, Prime régulier, Protex Skin Light, Fulex
New Harmony

Cholslr des condoms plus minces ex.: Conceptrol
Supréme, Lifestyle Nada, Featherlite 003, Esprit, Mood 003
Utiliser des condoms nervurés: Ramses Fiesta, Ramses
nervurés, Excita Sensi Nervuré, Lifestyle Stimula

Choisir des condoms de latex non lubrifiés ex:
Conceptrol Shield, Ramses régulier, Sheik réguller, Trojans
Rolled, Nuform Senslshape

Choislr: I'Ajusté, Ramses Extra Strenght, Ramses Snug Fit,
Conceptrol Supréme. Ajouter du lubriflant

Cholslr: I'Ajusté, Ramses Snug Fit

Cholsir des condoms de latex comme ceux des
Compagnles Julius Schmidt et Trojan. (ils sont un peu plus
grands que les autres)

Choisir un condom lubrlfié ou non et ajouter un lubrifiant
hydrosoluble supplémentaire (KY, Lubafac, Surgilub) ou un
spermicide 4 base d'eau (Orthor-Gynol, Delfen)

Cholsir un condom nervuré et coloré ex: Ramses Fiesta,
Ramses Nervuré ou Excita Sensi-Nervuré, Lifestyle Stimula
Se procurer un condom gadget qui répond aux normes de
sécurité canadienne.

Cholsir des condoms de latex lubritiés ordinaires et
ajouter un spermicide hydrosoluble ex: Ortho-Gynol, Delfen.

[ condom utiliser? Centre de documentation, Victoriaville.

10 BLITS , Bureau Local d'intervention Traitant du Sida. Quel
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LE CONDOM, CA C'EST SONGE... OUl, mais comment?

Wtilisé correctemen h

relation. le condom est efficace a prés de 999 ntr

les MTS, le SIDA et les grossesses non ir

Voici donc _en version "Songée" les é

s d'utilisation ad ndom

LE CONDOWM, C'EST COMME..."

un yogourt:

toujours vérifier la date
d'échéance sur la boite avant de
consommer.

de la mayonnaise:

tolére mal les endroits chauds et
humides (coffre & gants) ou une
trop grande friction (poche-
arriere).

des bottes en caoutchouc:
choisir le LATEX, c'est plus
imperméable que les membra-
nes animales laissant passer les
bactéries et les virus.

un hymne nationali:
ne jamais débuter une joute
sans lui.

un bas-culotte:

attention aux ongles, bagues ou dents
en le sortant de son emballage, déroule-
le du bon cété sinon tu le jettes.

un calorifére a eau chaude au début
de l'hiver:

il faut enlever l'air en pingant le bout du
réservoir lors du déroulement.

une rencontre diplomatique:

il faut savoir se retirer tout de
suite aprés les débats en tenant
le condom & la base du pénis.

une allumette:

ne s'utilise qu'une fois, on doit
en prendre un nouveau lors
de chaque relation sexuelle
et surtout en avoir en réserve.

une dinde de Noél:

meilleur avec de la gelée(d'a-
taca) - prendre un lubrifiant a
base d'eau comme KY,
Lubafax et en mettre dans le
réservoir et & I'extérieur.

un casque de vélo:

pour une protection supplé-
mentaire, utiliser un spermi-
cide & base de NONOXYNOL
9 comme la mousse Delfen.

un ziploc:
non biodégradable, jeter & la
poubelle aprés usage.

1 Université de Montréal. '
mais comment?, Service aux étudiants, Service de Santé.
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Chapltre 7 Agressions sexuelles

INTRODUCTION

Toutes les femmes et les adolescentes sont susceptibles d'étre victimes, un jour ou l'autre,
d'agression & caractére sexuel. Malheureusement, les mesures préventives existantes ne
sont pas toujours des moyens infaillibles d'éviter ce type d'agression. Une agression peut se
produire n'importe ou, nimporte quand. Sur la rue, au travail, & la maison et a n'importe
quelle heure du jour ou de la nuit. Les jeunes gargons et des hommes peuvent aussi en étre
victimes, méme s'ils sont moins nombreux a subir ce genre d'agression.

Selon les statistiques: 1

- Une femme sur quatre est victime d'agression a caractére sexuel au cours de
savie.

- L'age des victimes varie entre 3 mois et 90 ans.

- 98% des agresseurs sont des hommes.

- 70% des agresseurs sont connus de la victime (ami, voisin).
- Prés de 70% des agressions sexuelles sont préméditées.

- Une Canadienne est victime de viol, toutes les 17 minutes.
- Toutes les victimes sont menacées verbalement.

Les agresseurs sont en général des gens que I'on cétoie régulierement. La force physique
est une de leurs armes, mais le contréle psychologique, la manipulation, le chantage et le
ridicule sont leurs préférées, et ¢a ne laisse pas de trace apparente de violence. 2

Les agressions a caractére sexuel sont souvent gardées sous “SILENCE". Les victimes se
culpabilisent, elles ont trés peur des menaces et du chantage de I'agresseur et pensent que
personne ne les croira. Et, finalement, tout le processus judiciaire..... !l est donc important
d'avoir en main des outils et des références pour les éviter, ou a défaut, connaitre les
ressources pour intervenir adéquatement.

Les pages suivantes contiennent des outils et des informations pertinentes vous permettant
de poursuivre des actions éducatives et préventives face aux agressions a caractére sexuel
auprés des jeunes.

1 C.A.LA.C.S. La Passerelle Dépliant: Les agressions se-
Xuelles s'an sortir... et Fauilles de statistiques: Grille des
mythes et réalités, Drummondville

2 Conseil consultatif Canadien sur la situation de la femme.

Atfiche: Les abus sexuels..le viol par un ami,
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PREVENTION DES AGRESSIONS A CARACTERE SEXUEL
AUPRES DES ADOLESCENTS 3

La prévention des agressions & caractére sexuel auprds des adolescents, nécessite
beaucoup de doigté, car il est possible que certains d'entre-eux aient déja subi une
quelconque forme d'agression pendant leur enfance et /ou, au début de I'adolescence.

Premiérement, il faut se rappeler qu'il est trés important de présenter d'abord, une vision
positive et une dimension épanouie de la sexualité humaine (le respect de soi et des autres)
et ensuite, faire intervenir la notion "Agressions & caractére sexuel”, comme une composante
possible (voir: Education sexuelle auprés des adolescents).

Deuxiémement, le programme de prévention doit tenir compte des besoins des jeunes qui
peut prendre plusieurs formes. L'information qui leur sera transmise les affectera & divers
degrés. Certaines auront été elles-mémes abusées, ou connaitront quelqu’un qui a subi ce
type d'agression, tandis que d'autres voudront seulement approfondir davantage sur le sujet.

Exemples d'informations & transmettre sur le sujet:
- les stéréotypes/préjugés face aux femmes (le plus important);
- les types d'agressions;
- les ressources existantes;
- laloi et le processus judiciaire;
- les trucs pour éviter ces situations (agressions);
- laloi du silence (victime vs agresseur);
-~ etc...

Finalement, la prévention sur les agressions doit permettre aux jeunes de bien comprendre
que personne n'a le droit d'en contrdler une autre, que chaque personne a droit & I'amour et
au respect, et qu'une relation saine c'est s'amuser ensemble, avoir confiance, se respecter,
étre bien dans sa peau quand on est avec quelqu'un, que ce soient des amis, des membres
de la famille ou des connaissances.

3 C.ALA.C.S. La Passerelle Droits _d'ados.., Stop 3
I'agression sexuelle, Drummondbville, 30 p.
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Il est possible que lors dun atelier de prévention les jeunes gargons se sentent responsables
etinterpellés. |l estimportant de leur permettre d'exprimer leurs émotions (quelques fois
agressives), pour favoriser une meilleure compréhension du probléme et ventiler la pression
qu'ils pourraient ressentir.

L'AGRESSION A CARACTERE SEXUEL, C'EST QUOI ? 4

Tout abus de pouvoir d'une personne envers une autre, ou le "sexe” est utilisé comme une
arme.

Ce que recherche réellement I'agresseur est de dominer, d’humilier et d'effrayer sa victime.
Quoi qu'on en pense, l'agression a caractére sexuel n'a pas pour but de satisfaire un besoin
sexuel. Le plaisir que l'agresseur retire de son acte est directement lié aux sentiments de
pouvoir, de puissance qu'ils lui procurent.

TYPES D'AGRESSIONS A CARACTERE SEXUEL 5

Les moyens utilisés par I'agresseur pour faire subir du chantage sexuel auprés de sa victime
prennent plusieurs formes.

L'HARCELEMENT SEXUEL comprend toutes formes d'attentions ou d'avances sexuelles non
désirées, qui provoquent l'inconfort, la crainte et menacent notre bien-étre: regards, gestes,
attouchements, commentaires, farces sexistes, affichage de matériel pornographique, assaut
sexuel, viol...

L'HARCELEUR peut étre; un employeur, un superviseur, un contremaitre, un collégue de
travail, un client...

L'AGRESSION SEXUELLE, c'est une violence sexuelle imposée par un ou plusieurs individus.
C'est avant tout un acte de domination et de pouvoir, commis envers une autre personne
sans son consentement. Que la victime soit blessée physiquement ou non pendant
I'agression, elle est toujours humiliée dans sa dignité, par des paroles et des attitudes
dégradantes.

4 C.ALAC.S. La Passerolle. Dépliant: Log agressions
|__sexuelles s'en sorir... Drummondville.

15 i |
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LINCESTE est une agression sexuelle commise sur un enfant et/ou un adolescent, avec lequel
il existe un lien biologique (pére, grand-pére, oncle..) ou qui représente pour Iui, une figure
parentale (beau-pére, conjoint de fait..).

Il'y 2 ABUS SEXUEL, lorsqu'un adulte pose des gestes sexuels sur un enfant, un(e)
adolescent(e), ou lui demande d'en poser sur lui. Dans ce cas-¢i, l'agresseur n'ayant aucun
lien biologique avec la victime peut aussi bien étre un voisin, un ami de la famille...

Il existe également, le VOYEURISME, L'EXHIBITIONNISME, les APPELS OBSCENES, etc.....

Etre contrainte & subir ces actes, C'EST ETRE VICTIME D'UNE AGR N A CARACTE

LA LOIle

Au Québec, comme au Canada, les lois stipulent que les enfants et les adolescents ne
doivent &tre abusés ou agressés sexuellement. Ces lois servent a les protéger et les aider &
se sortir de ces situations. Il y a des lois reliées a I'utilisation de Ia violence lors d'une activité
sexuelle, et il y a d'autres lois qui régissent les activités sexuselles dans une famille avec des
adolescents ou des enfants (Iinceste). Il est interdit pour quelqu'un de la famille d'avoir une
relation sexuelle avec un(e) adolescent(e), ou de le faire participer a des activités sexuelles.

Selon la loi, les jeunes &gés de 12-13 ans sont considérés comme incapables de consentir &
des activités sexuelles, sauf si ces activités sexuelles sont consenties de part et d'autre entre
jeunes du méme groupe d'age (12-13 ans).

Les adolescents &gés entre 14 et 17 ans sont aussi protégés par la loi. Par exemple, dans le
cas d'attouchements sexuels de la part d'une personne qui est en position de confiance et
d'auton‘té, ou lersque l'adolescent est dépendant de la personne qui le fait participer a des
actes sexuels,

Lorsque deux adolescents, a peu prés du méme age désirent avoir des relations sexuelles
ensemble, ce n'est pas contre la loi. Cependant, il faut vraiment que les deux consentent et
donnent leur permission.

9 C.A.LAC.S. La Passerelle '

l'agression sexvelle, Drummandvilie, p. 22
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SI TU SAVAIS...

{Jeu questionnaire sur les agressions a caractére sexuel)

Description:

Document de 24 pages qui regroupe sept jeux questionnaires différents, portant
principalement sur les préjugés entourant les agressions sexuelles. lls ont pour but de
stimuler les jeunes a trouver, ou au moins, a chercher des réponses. Les thémes abordés
sont: les préjugés, les sentiments d'une personne victime d'agression, les stéréotypes, efc....

Production: CALACS Chaudiére-Appalaches, 1994
Réalisation: Johanne Alice Céoté

Distribution: CALACS Chaudiére-Appalaches
Coiit: 5%

Commentaire:

Ce document regroupe plusieurs thémes qui touchent I'ensemble des adolescents. Les
activités proposent |a réflexion et de changer sa propre "mentalité" face aux agressions &
caractére sexuel, et ses rapports avec les autres.

CONFIDENCE

{intervention sur la problématique des agressions 3 caractére sexuel)

Description:

Outil diintervention audio (cassette radio), qui comprend une série de cinq émissions, fraitant
chacune d'un théme précis, (valeurs sexistes, attitudes sexistes, les formes d'agressions &
caractére sexuel, le viol et les rapports entre hommes et femmes). Un guide d'animation est
complémentaire aux cinq émissions, et propose aux intervenants (tes) une structure
d'animation avec les objectifs et le contenu de chaque émission, ainsi que des pistes de
réflexion.

Production: Regroupement des femmes "La Sentin'Elle” Inc.
Réalisation: Viviane Champagne

Distribution: Regroupement des femmes "La Sentin'Elle” Inc.
Coot: A vérifier

Commentaire:

Outil d’animation ne traitant pas seulement des agressions & caractére sexuel. Il met aussi
l'accent sur les stéréotypes auxquels les hommes et les femmes sont conditionnés et les
conséquences que ga engendre.
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CAS'VIT! CAS'DIT!

Description:

Photo-roman de 32 pages, qui illustre cinq situations auxquelles les adolescents sont
fréquemment confrontés. Chaque histoire apporte une fagon de résoudre le probléme
(harcélement sexuel, relations amoureuses, agressions sexuelles, etc..) en se basant sur
l'importance d'entretenir des rapports égalitaires entre les femmes et les hommes.

Production et

Réalisation: Comité de la Condition Féminine au Témiscamingue, 1991
Distribution: Comité de la Condition Féminine au Témiscamingue
Codt: A vérifier

Commentaire:
Les situations sont courtes mais renferment beaucoup de pistes de réflexion permettant aux
adolescents d'améliorer leurs rapports personnels.

GUIDE D'ANIMATION SUR LE HARCELEMENT ET LES AGRESSIONS SEXUELLES.

Description:

Guide contenant toutes les informations pertinentes 2 la réalisation d'ateliers thématiques
pour aider les jeunes & développer des valeurs positives de respect, d'équité et de
communication, et ainsi contrer la violence et développer des alternatives aux agressions a
caractére sexuel. Les ateliers sont développés autour de questionnaires, de mises en scéne
et de jeux de rble.

Production et

Réalisation: Groupe communication collective Hochelaga-Maisonneuve, 1994
Distribution: Groupe communication collective Hochelaga-Maisonneuve
Codt: A vérifier

Commentaire:

Guide qui permet aux adolescents de différencier le harcélement sexuel et le <<flirt>>. A
travers des proceés fictifs (d'agression sexuelle, d'inceste, et de voies de fait), il encourage
I'analyse de la situation (faits - accusé - victime - lois - etc.) et I'identification des formes
d'abus. Une sentence s'applique ou non, selon les faits.
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CENTRE D'AIDE ET DE LUTTE CONTRE LES AGRESSIONS A CARACTERE SEXUEL
(CALACS)

CALACS est un organisme sans but lucratif qui offre différents services aux femmes et aux
adolescentes victimes d'une agression sexuelle, vivant une situation ou un moment difficile.
Les services d'aide directs sont:

- L'écoute téléphonigue.

- Des rencontres individuelles avec une intervenante, permettant; d'étre

soutenue et écoutée, de trouver des moyens pour effectuer des change-
ments concrets dans sa vie.

- Des groupes de soutien, pour permettre aux femmes d'échanger sur leurs
vécus et de cheminer avec d'autres victimes.

- L'accompagnement lors d'examen médical et de poursuites judiciaires.

Le centre offre aussi des rencontres d'animation auprés des jeunes, des intervenants, des
organismes, etc. Ce service a pour objet de prévenir et d'informer les personnes sur les
agressions a caractére sexuel.

Pour informations: sur les droits et recours et de la problématique des agressions a
caractére sexuel, ou pour du matériel d'animation.

C.A.L.A.C.S (région Drummondvilie)
Téléphone: (819) 478-3353

MAISON DES FEMMES DES BOIS-FRANCS

La Maison des femmes, en collaboration avec C.A.L.A.C.S., offre des rencontres individuelles
et de groupe de soutien pour les femmes et les adolescentes victimes d'une agression a
caractére sexuel. Ces rencontres se font a la Maison des Femmes.

Pour informations:

Maison des femmes des Bois-Francs
19, rue de Courval

Victoriaville (Québec)

G6P 4W2

Téléphone: (819) 758-3384
Télécopieur: (819) 758-5381
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ESPACE BOIS-FRANCS

Cet organisme communautaire a pour but de prévenir toutes formes d'abus exercés envers
les enfants, grace & un programme éducatif offert aux enfants du préscolaire (2 1/2 4 5 ans)
et du primaire, ainsi qu'aux adultes (parents, personnel scolaire, intervenants(es)). Vous
pouvez communiquer avec eux pour en savoir d'avantage sur les abus envers les enfants.

Pour informations:

Espace Bois-Francs

59, rue Monfette

Local 231

Victoriaville (Québec)

G6P 1J8

Téléphone: (819) 752-9711

CENTRE D'AIDE AUX VICTIMES D'ACTES CRIMINELS
(CAVAC)

Le CAVAC est un lieu privilégié o les victimes peuvent s'adresser pour obtenir les services
suivants:

- Consultation téléphonique.
- Accueil, support et écoute.

- Information de base sur le processus judiciaire, les droits et recours des
victimes d'actes criminels.

- Soutien et accompagnement de la victime dans ses démarches auprés
d'organismes privés et publics.

- Orientation vers les ressources juridiques, médicales, sociales et
communautaires.

Ce service est gratuit et confidentiel. Méme si elle ne désire pas porter plainte a la police, la
victime y recevra l'aide nécessaire et pourra se confier & un intervenant du CAVAC. I est
prouvé qu'en allant chercher de l'aide le plus rapidement possible, la victime s'en sort plus
facilement.

Pour informations:

CAVAC
Téléphone: (819) 373-0337 (appels A frais virés acceptés)
1-888 55 CAVAC
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:l':’DEﬂ)ﬂNISATION DES VICTIMES D'ACTES CRIMINELS
IVAC

Au Québec, une victime d'un acte criminel commis contre sa personne, peut bénéficier des
avantages de la Loi sur I'indemnisation des victimes d'actes criminels.

L'application de cette loi reléve de la Commission de la santé et de la sécuwrité du travail
(CSST). La Direction de l'indemnisation des victimes d'actes criminels, est pour sa part
responsable du traitement des dossiers.

Qui peut bénéficier de I'lVAC?

Toute personne qui a subi une Iésion corporelle, un choc mental ou nerveux a la suite d'un
acte criminel commis contre sa personne, et qui est décrit a I'annexe de la loi sur I'"VAC (ex.:
voies de fait, agression sexuelle).

Quand doit-on adresser une demande de prestations & I'lVAC?
Toute demande doit étre présentée dans I'année ol surviennent les dommages matériels, la
blessure ou la mort de la victime.

Pour Informations:

Direction de I'indemnisation des victimes d'actes criminels

1199, rue de Bleury, 9¢ Etage
Montréal, (Québec)
H3B 31
Téléphone: (514) 873-6019
Télécopieur: (514) 873-3531
1- 800- 561-4822 (sans frais)

?ENTRE DE PROTECTION DE L'ENFANCE ET DE LA JEUNESSE
CPEJ)

Toute personne est tenue, par la loi, de signaler au Directeur de la protection de la jeunesse,
les actes et les agressions a caractére sexuel qui entravent le développement et la sécurité
des enfants et des adolescents. (Voir: Chapitre 10 pour connaitre la loi et la mission du
CPEJ).

Pour informations: ou pour un signalement:

Centre de protection de I'enfance et de la Jeunesse
Téléphone: (819) 758-0611
1- 800- 567-8520 (sans frais)
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LES CENTRES LOCAUX DE SERVICES COMMUNAUTAIRES (CLSC)

Le CLSC demeure un "point de service" pour les personnes victimes d'agressions. Le
service "Nouvelle demande psychosociale” est assumé par des intervenants sociaux, qui
regoivent les victimes, les écoutent ef les renseignent sur les ressources existantes, afin de
répondre le plus possible aux besoins de la victime.

Ce service étant temporaire, le rdle de lintervenant social est de rencontrer la victime a
quelques reprises, et l'inciter & poursuivre, et aller chercher (s'il y a lieu) I'aide et le support
les plus appropriés a sa situation.

LES RESSOURCES TELEPHONIQUES:

JEUNESSE ECOUTE
Tétéphone: 1-800-668-6868 (sans frais}

Service d'écoute pour les jeunes agés entre 5 a4 20 ans, ouvert 7 jours
semaine, 24h/24, pour aider les jeunes & résoudre des problémes de tout
ordre.

TEL-JEUNES:
Téeléphone: 1-800-263-2266 (sans frais)

Setvice d'écoute 7 jours par semaine , 24h/24, pour les jeunes 4gés entre 5 a
20 ans, pour aider les jeunes a résoudre des problémes de tout ordre.

TEL-ECOUTE
Téléphone: (819) 751-0411 (région)

Service d'écoute téléphonigque anonyme pour personnes de tous ages, 7
jours semaine, entre 16h00 a 24h00.

INFO-SANTE (CLSC VICTORIAVILLE)
Télephone: (819) 758-7281

Service d'écoute téléphonique pour tous, 24h/24, et 7 jours semaine.
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MOURIR A TUE-TETE
Durée: 95 minutes 55 secondes Année: 1979
Production: Anne-Claire Poirier et Jacques Gagné
Réalisation: Anne-Claire Poirier
Distribution: Office National du film
Coat: 34,95%
Résumé:
Voir page 18 "Agressée jusqu'a I'8me” pour conngitre I'ampleur de ce film.
LES ENFANTS MAL AIMES - CHANTAL
Durée: 55 minutes Année: 1984
Production: Eric Fournier, Aimée Danis
Réalisation: Roger Tétreault
Distribution: Office National du film
Coqt: 26,95%
Résumé:

Le film met en scéne Chantal, une adolescente de bonne famille. L'inquiétude qui pése dans
le regard et la voix de la rouquine en dit rapidement de plus en plus ong sur la nature des
rapports qui la lient & son pére... alors que sa mére s'obstine a faire la sourde oreille. Les
temoignages de personnes ayant été victimes d'abus sexuels se superposent a I'histoire de
Chantai; des professionnels, confrontés quotidiennement & ce genre de probléme, tentent
d'en expliquer les causes et donnent des éléments de solution.

"ARRETE DE ME PRENDRE, ESSAIE DE ME COMPRENDRE"

Durée: 26 minutes Année: 1986

Production: Les C.A.L.A.C.S. de Trois-Riviéres et les Productions C.E.F.E.M. Inc.
Réalisation: - Lison Dussault et Christian Pierre

Distribution: Vidéo Femmes *

Colt: A vérifier

Résumé:

Par le biais de nombreuses mises en situation, diverses formes de violence nous sont
présentées: inceste, viol, pédophilie, harcélement, appel obscéne. Dépassant le constat, ce
film, plus particulierement destiné aux adolescents {es}), propose des solutions permettant
aux victimes de viclence de réagir & ces agressions. Un guide d'animation accompagne la
vidéo.
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"TOUJOURS VIVANTES"
Durée: 27 minutes Année: 1992
Production: C.A.LA.C.S. de Trois-Riviéres et Vidéo Femmes
Reéalisation: Lise Bonenfant
Distribution: Vidéo Femmes *
Résumé:

Des femmes témoignent des agressions sexuelles gu'elies ont subies. Avec laurs souvenirs
qui les hantent, elles essaient a force de courage, de laisser monter cette rage et cette peine
qui les habitent.

"TOUS LES JOURS, TOUS LES JOURS"

Durée: 58 minutes Année: 1982

Production: Vidéo Femmes

Réalisation: Johanne Fournier et Nicole Giguére
Distribution: Vidéo Femmes *

Résumé:

Un document de réalité-fiction sur te harcélement sexuel et les multiples manifestations de
cet abus de pouvoir méle sur le corps et la libarté des femmes, au quotidien.

"MADEMOISELLE AUTOBODY"
Durée: 20 minutes Année; 1987
Production: Les Folles Alliées et Vidéo Femmes
Réalisation: Vidéo Femmes
Distribution: Vidéo Femmes *
Résumeé:

Piéce de théatre humoristique créée par les "Folles Alliées” sur la pornographie (version
vidéo). Ces <<subversives gonzessess»> s'attaquent avec humour aux perversions de notre
société. Drdle, efficace et bouleversant.
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"LES FEMMES ME TOUCHENT"
Durée: 6 minutes Année: 1989
Production: Cléo 24
Réalisation: Nicole Giguére
Distribution: Vidéo Femmes *
Résumé:

Une vidéo clip sur les insultes faites au corps, au coeur, et & I'esprit des femmes.

*

Il est possible d’acheter ou louer ces vidéocassettes en communigquant avec:

Vidéo Femmes

700, rue du Roi, 1¢f étage
Québec, (Québec)

G1K 2X7

Téléphone: (418) 529-9188

N.B.  Pour en savoir plus sur les vidéos concemant les Agressions 3 caractdre sexuel, contacter un
C.A.L.A.C.S de votre région.
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AGRESSEE JUSQU'A L'AME 7

Mourir & tue-téte, d'Anne-Claire Porier, avec Julie
Vincent. Long métrage sur le viol réalisé & partir de
témoignages.

C'est aprés avoir lu Le Viol, de Susan Brownmiller
qu'Anne-Claire Poirier a décidé d'entreprendre ce
travail de recherche qui I'a conduite & rencontrer au
-dela de 50 victimes de viol. On retrouve dans le film
d'Anne-Claire Poirier les mémes révélations, les
mémes affirmations, les mémes blessures. Le viol va
bien plus loin que la violence corporelle et Iattentat &
la pudeur, c'est une atteinte & I'dme et A cette sorte
d'espoir, étincelle indéfinissable qui nous pousse en
avant, vers la vie. Le viol, c'est le pouvoir des
hommes qui n'en ont pas d'autre. et Ia mort lente de
leurs victimes: & peu prés 10 Montréalaises chaque
jour, 300 chaque mois. Une seule sur 20 ose porter
plainte. Une seule accepte de jouer son réle de
victime-coupable et de masochiste devant les
autorités males.

Mourir & tue-téte est évidemment un film violent
puisqu'il aborde un sujet qui n'est que violence.
Violence morale. Physique. Insoutenable, Sourde.

Une infirmiére termine ses huit heures de travail. A
peine est-elle sortie de I'hopital, quungars 4 tair tout
a fait ordinaire, l'entraine de force vers son camion en
lui plagant un couteau sous la gorge. On assiste
ensuite a ce qui ressemnble tristement & un réglement
de comple entre un hormme et sa mére, sa blonde, les
femmes et tout ce qu'elles représentent. Le viol de
Suzanne est un geste de peur, de haine, de mépris.
Le violeur ne ressemble ni & un détraqué sexuel, ni 3
un timide-frustré, c'est simplement un gars <<en
crisse>>. La scéne de viol est le début et Ia fin de
l'histoire. Pourtant, le film ne s'arréte pas 13. I
ninsiste pas non plus pendant une heurs et dermie sur
des détails qui vont de humiliation la pius profonde &
la torture la plus traditionnelle. Mais Ia vie de
Suzanne se termine 4 ce moment précis. Elle aurait
pu moutir au fond du camion, mais elle s'est rendue
jusqu'a son appartement. Elle a téléphoné 4 son
chum, un gars doux qui semble avoir pour mission de
réhabiliter limage des hommes... Elle a subi l'examen
médical et finterrogatoire du pofidier ( puisquielle a eu
le courage de porter plainte). Mais aprés toutes ces
tristes formalités, elle a quitté son emplol et sa vie
s'est mise tranquillement & la quitter. <<J'ai pas
atlrapé de maladie, jai attrapé la peur>>.. Et Ia honte..
Et pire, elle a perdu Iamour, lespoir, la foi en famour:
cette lueur qui nous fait croire Que queique chose peut
toujours se produire et tout changer, tout embellir.

Chapitre 7 Agresslons sexuelles

Anne-Claire Poirier a voulu montrer que le viol est une
sorte de mort que seules les femmes vivent. On
n'oublie pas un viol et on ne s'en remet jamais. Mourir
a tue-téte veut faire ressentir la gravité de ce crime.
La justice est non seulement impuissante et ignorante,
mais presque complice. Tant que la société n‘aura
pas changé, il n'y aura pas de solutions. Tant que les
réles hommes-femmes seront aussi définis et
immuables, il y aura des femmes violées et des
hommes qui les violeront. Et le viol n'est pas toujours
aussi évident, aussi <<identifiable>... Il ne se commet
pas toujours & larriére d'un camion. C'est pour
exprimer sa fréquence et sa banalisation quun groupe
de fernmes intervient devant un tribunal fictif: la
secrétaire violée par son patron, I'épouse violée par
son mari ivre; la patiente violée par son thérapeute; Ia
disciple violée par son guru; la comédienne viokée par
son réalisateur; Ia petite fille. violée par son pére. Les
violeurs ne sont pas toujours armés d'un couteau!
Mourir & tue-téte laisse jaillr un cri collectif. Un cni qui
sort péniblement de la gorge de Suzanne et qui n‘en
ast pas un. Le cri des femmes meurtries, souillées,
blessées, prostituées par la guerre et celui, muet et
effrayant, des petites filles qui subissent encore
l'ablation du clitoris. Pour faire ressortir cette
ressemblance, Anne-Claire Poirier a utilisé des
séquences de documentaires qui viennent ponctué
son message. Ce retour a la réalité est intéressant et
plus efficace que les interventions dune réalisatrice et
dune monteuse (interprélées par Monique Miller et
Micheline Lanctét) qui voudraient expliquer certaines
scénes. Comme si Anne-Claire Poirier avait douté de
la portée de ses images et de son scénario et avait
senti le besoin de se sécuriser. Leurs explications
sont parfois anti-climax et ont un ton de manifeste qui
rompt avec la vérité, le senti, le vécu du récit. On peut
dailleurs reprocher ce méme ton aux femmes devant
le tribunal, dont les révélations et Ia plaidoirie
(pourtant justifiées et vraies)contrastent avec
lintensité de Fhistoire de Suzanne.

Le point le plus important, lélément le plus saisissant
du film d'Anne-Claire Poitier, demeure la maniére dont
la réalisatrice a voulu nous faire vivre le drame et
nous faire ressentir la peur. et I'effroi. On ne voit
Jjamais la victime et son assaillant en méme temps...
<<lls sont lenvers du couple>>, explique-t-on dans le
film, mais la caméra nous fait devenir Ia victime. Les
prises de vue sont congues pour qu'on ait fimpression
délre 13, & sa place, attachée, impuissante, vuinérable
et humiliée. On regoit une taloche, et un éclair
traverse I'écran; on en regoit un deuxiéme, et I'écran
sobscurcit.. La gorgée de biére, on la regoit en pleine
figure.
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Mourir & tue-téte a été sélectionné pour étre projeté
pendant le Festival de Cannes dans le cadre de <<Un
certain regard>>, un événement hors compétition qui
veut présenter des films différents ou <<difficiles>> et
concurrencer la <<Quinzaine des Réalisateurs>>

L'Office national du film prévoit une distribution dans
les cinémas de quartier mais aussi une distribution
encadrées, c'est-a-dire dans les institutions et les
centres communautaires.

<<Des siécles de connaissances aboutissent & un
mur de silence immuable devant la question du viol et
de ses répercussions. Tout ce qu'on a pu découvrir
de mieux, récemment, pour le contrer d'une maniére
pratique, c'est un avertissement aussi dérisoire que
celui-ci: <<Chaque étre humain qui a un vagin devrait
porter un sifflet & son cou>>. Cela veut dire que les
premiers gestes que les méres devront alors
apprendre a leurs filles c'est de savoir comment siffler
leur détresse>>.

Et le film d'Anne-Claire Porier se termine sur un long
survol de Montréal ot le calme d'un crépuscule bleuté
n‘est rompu que par le bruit assourdissant de
centaines de sifflets.

Chapitre 7  Agresslons sexuelles

/" Normande Juneau. Agressée jusqu'a |'ame, Chatelaine, juin
1979
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Vous &tes avec vos amis Stéphane et Frangois. Vous voyez approcher Marie-France. Vous
la connaissez bien et vous savez qu'elle n'aime pas Frangois gui la touche et lui fait toutes
sortes d'allusions sur le sexe. Elle lui a déja dit d'arréter. Il la rend nerveuse et elle essaie de
I'éviter.

Stéphane Regarde, elle arrive.

Frangois Es-tu game?

Stéphane Oui, oui, j'te I'ai dit! Si toi, tu fais péter son lastic de brassiére, moi j'passe a
c6té pis j'y pogne une fesse.

Frangois O.K. Tu iras en premier, 2 commence a s'méfier de moil

Stéphane Tu la laches pas hein? T'es tout le temps aprés elle.

Frangois A fait son indépendante, mais a I'aime ga. C'est ma fagon de montrer que jla

trouve de mon godt.

Stéphane Attention, on y val

Comment réagissez-vous? Allez-vous dire quelque chose a Francgois et Stéphane?
Vous avez 3 minutes!

Toute initiative pour faire réfléchir les deux comparses et les empécher d'agir est
une bonne réponse. Il importe de leur faire réaliser qu'ils font du harcélement et
que ce n'est pas une fagon de se faire apprécier.

8 C.AL.A.C.S. Chauditre-Appalaches. Sity savais .. Jey
guestionnaire sur les agressions & caractére sexvel, 1994,

guestionnzire n0 5, p. 19
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Depuis quelque temps, votre ami Sylvain n'est vraiment pas dans son assiette. Vous
essayez de le faire parler et il se confie & vous.

Sylvain  J'suis ben écoeuré, j'sais pas ce que jvais faire. Ca se dit pas tellement c'est
dégueulasse... Cochonneries, maudites cochonneries! Toi ¢a te fait rire quand on
Se ramasse une gang de gars pour regarder des vidéos de cul mais, moi, le coeur
me léve parce que j'en vois depuis que j'ai I'dge de m'en rappeler. Les trois quarts
des affaires qu'y a 1a-dedans, mon pére me les a faites.

Comment accueillez-vous cette confidence, qu'allez-vous dire a Sylvain?
Vous avez 3 minutes!

Le temps est écoulé.
Chaque équipe lit son message & Sylvain

I est important d'abord de croire la personne qui se confie, de ne pas la juger, de la laisser
exprimer ses émotions. On peut I'informer des ressources qu'on connait, I'accompagner,
I'encourager & s'y rendre. On lui fait savoir qu'elle peut compter sur nous et que d'en parler,
c'est une fagon de commencer a s'en sortir.

On pourrait dire & Sylvain:

T'as bien fait de m'en parler. Ga doit pas étre facile de vivre ¢a, surtout de garder ¢a secret.
Ton pére n'a pas le droit de faire ce qu'il t'a fait. Tu peux le dénoncer. T'as pas & continuer
de vivre cette situation-13, c'est pas de ta faute ¢'qui est arrivé. J'suis avec toi. Tu peux m'en
parler n'importe quand. Si tu veux, on peut téléphoner au CALACS. Quelqu'un va pouvoir
t'aider.

® CALACS. Chaudiére-Appalaches. $itu savais .. Jeu
guestionnaire sur les agressions A caractdre sexvel, 1994.

questionnaire no €, p. 20
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OBJECTIFS
SPECIFIQUES RELIES A
L'AGRESSION:

FAIRE PRENDRE
CONNAISSANCE AUX
JEUNES QUE

SI QUELQU'UN A GAGNE
NOTRE CONFIANCE GA NE
LUI DONNE PAS LE DROIT
DE PROFITER DE NOUS EN

NOUS DEMANDANT D'AVOIR
DES RAPPORTS SEXVUELS.

N.B. Méme principe qu'a la cour.

Voir p.27 4 32 du “Guide d'anima-
tion” pour les réles des personnages
. (juge, avocats, jury, eic.)

Chapltre 7 Agressions sexuelles

PROCES 10

Agression sexuelle

| Description

« La victime

Nom: Mélanie
age: 16 ans

Elle garde chez I'accusé depuis qu'etle a 14
ans {donc depuis deux ans). Elle a suivi le
cours de <<gardienne avertie>>». L'accusé
était son voisin. Depuis, sa famille et lui ont
déménagé mais elle a toujours continué a
garder pour eux.

C'est parce qu'il demeure plus loin qu'il doit
venir la reconduire chez elle aprés.

Avant les événements, Mélanie aimait
beaucoup l'accusé; elle lui faisait confiance.
Elle avait pour lui I'affection qu'une fille
pourrait avoir pour un pere. De plus, il était
son voisin. Elle vit seule avec sa mére
depuis qu'elle a 8 ans, donc depuis 8 ans.

Au moment de I'agression, elle n'était pas
vierge. Elle menait une vie sexuelle normale
et heureuse avec son <<chums>:> Maxime.
Elle était avec lui depuis 1 an.

Depuis l'agression, Maxime et elle sont
séparés, suite a la difficulté qu'ils ont eu &
poursuivre feur vie de couple habituelle.

« L'accusé

Nom: Ghyslain
age: 41ans

Il est marié depuis 15 ans. Il a deux enfants,
un gargon de neuf ans et une fille de huit
ans.
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TEMOIGNAGE DE MELANIE

<<Chaque fois que je vais garder chez eux, il vient me
reconduire en voiture parce qu'ils habitent loin depuis qu'ils ont
déménagé. Ga ne m'a jamais dérangée d'étre seule avec lui
en voiture, heyl, ¢a fait huit ans que je le connais! (d'une voix
assuree).

A un moment donné, je me suis rendu compte qu'il ne prenait
pas le bon chemin pour me ramener. L3, j'aimais pas trop ¢a
et je lui ai dit que j'aimais mieux m'en retourner chez moi parce
que j'avais de I'école le lendemain.

Il m'a dit: <<Voyons donc, dis-moi pas que t'as peur, hey, t'es
avec moi, tu me connais, je ne suis pas méchant pour deux
<<Cennes>., on va juste faire un tour de char!>>.

L4, il a arrété la voiture dans le stationnement du Centre
d'achat. (malaise).

J'ai répété que je voulais m'en aller et 12 il a commencé a me
toucher les seins et & mettre sa main entre mes cuisses. J'ai
dit: << Non, je ne veux pas que tu me touches, ¢a ne
m'intéresse pas, reconduis-moi chez nous>>, je pleurais.

A partir de |13, ga été trés vite, il a descendu mes jeans et m'a
pénétrée.

Aprés, je pleurais encore, il m'a reconduit chez moi.
J'ai réveillé ma mére en pleurant et je lui ai tout expliqué.

Aprés on est allé a I'ndpital et ils ont fait des examens>>.
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Témoignage de Ghyslain

<<Ecoutez, je ne sais pas pourquoi elle
réagit de méme aujourd’hui. Tout ce que je
peux vous dire, c'est que le samedi soir dont
elle parle, ou je suis retourné conduire
Mélanie chez elle, nous avons fait I'amour
dans ma voiture dans le stationnement du
Centre d'achat.
Elle était consentante, pour moi, il n'y a pas
de doute. Bon, voyez-vous, dernigrement,
hum, ¢a va un peu moins bien avec ma
femme et j'ai eu besoin d'un peu de
distraction et d'affection.

Je connais Mélanie depuis huit ans et je sais
gu'elle me trouvait bien & son gott. Elie
m'embrassait toujours quand elle sortait de la
voiture et elle insistait pour que ce soit moi
qui retourne la conduire chez elle. Elle me le
disait méme souvent: <<Ghyslain, j'aime
mieux quand c'est toi>>.

Elle faisait exprés pour bien s'habiller quand
elle venait garder, elle me faisait les yeux
doux et sans qu'elle ait eu la me le dire, je
savais qu'elle voulait qu'on fasse I'amour...
Elle en avait autant envie que moi.

La, f'imagine que je me retrouve ici parce
qu'elle avait di se faire des idées
romantiques sur nous deux. Elle devait
vouloir que je quitte ma femme pour elle et

13, elle se venge...>>.

10 Groupe communication collective Hochalaga

Maisonneuve. Gui "animation sur

aqressions sexuelles, Montréal, 1994, Atslier no. 2 théme
no. 2, pp. 38 4 40
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ADRESSES UTILES

Action Toxicomanie Bois-Francs
59, rue Monfette, local 004
Victoriaville, (Québec)

G6P 1J8

Téléphone: (819) 758-6574

Association des Centres Jeunesses
du Québec

2000, rue Mansfield

Bureau 1100

Montréal, (Québec)

H3A 278

Téléphone: (514) 842-5181
Télécopieur:(514) 842-4834

C.ALLAC.S.
Chaudiére-Appalaches
St-Georges, (Québec)
Téléphone: (418) 227-6866

C.AL.AC.S

La Passerelle
Drummondville, (Québec)
Téléphone: (819) 478-3353

C.AV.AC

Centre d'aide aux victimes d'actes criminels
Trois-Riviéres, (Québec)

Téléphone: (819) 373-0337

Frais virés acceptés

CLSC Suzor- Coté

Centre local de services communautaires
100, rue de I'Ermitage

Victotiaville, {(Québec)

G6P 9N2

Téléphone: (819) 758-7281

CPEJ

Centre de Protection de I'Enfance et de la
Jeunesse

28, rue St-Jean Baptiste

Victoriaville, (Québec)

G6P 4C7

Téléphone: (819) 758-0611
Télécopieur:(819) 758-9289

Urgence 1-800-567-8520

Centre national d'information sur la
violence dans la tamille

Div. de la prévention de la violence
famitiale

Santé Canada

Ottawa, (Ontario)

K1A 1B4

No sans frais: 1-800-267-1291

Comité de la Condition Féminine au
Témiscamingue

C.P. #1349

Ville-Marie, (Québec)

JOZ 3W0 ,

Téléphone: (812) 622-0111

Espace Bois-Francs

59, rue Monfette, Local 231
Victoriaville, (Québec)
G6P 1J8

Téléphone: (819) 752-9711

Groupe communication collective
Hochelaga-Maisonneuve

4240, rue Ontario, est

Montréal, (Québec)

H1V 1K1

Téléphone: (514) 257-9028
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ADRESSES UTILES (suite)

I.V.A.C.

Indemnisation des victimes d'actes
criminels

1199, rue de Bleury

9e Etage

Montréal, (Québec)

H3B 3J1

Téléphone: (514) 873-6019
1800-561-4822

Maison des Femmes des Bois-Francs
19, rue de Courval

Victoriaville, (Québec)

GEP 4W2

Téléphone: (819) 758-3384
Télécopieur: (819) 758-5381

ONF

Office National du Film
1564, rue St-Denis

C.P. #6100

Succursale Centre-ville
Montréal, (Québec)

H3C 3H5

Téléphone: 1-800-267-7710

Regroupement des femmes
"La Sentin’Elle Inc"

C.P. # 862, Cap-Aux-Meules
lles de la Madeleine, (Québec)
GOB 1B0

Téléphone: (418) 986-4334
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Vidéo Femmes

700, rue du Roi,

1€l Etage

Québec, (Québec)

G1K 2X7

Téléphone: (418) 529-9188
Télécopieur: (418) 648-9201
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DOCUMENTS

BELLEFEUILLE, Johanne. Le harcélement sexuel: non c'est nonl. Ed. Remue Méninge,
Montréal, 1993, 114 p

BROWNMILLER, Suzan. Le Viol, Ed. L'Etincells, Montréal, 1976, 568 p

FOUCAULT, Pietre. L'abus sexuel: lintervention en situation d'abus sexuel, Ed.
Logiques, Montréal, 1990, -- p

LAMARCHE, Marcéle. Apprendre 2 dire non: se protéger des agressions, Ed. de
I'homme, Montréal, 1993, 63 p

LAMARCHE, Marcéle. Nous. on en parle; se protéger des agressions, Ed. de 'Homme,
Montréal, 1987, 64 p

LANGELIER, Martine. Lg rage au coeur: un témoignage bouleversant d'une victime
d'agression sexuelle, Ed. Le Jour, Montréal, 1992, 170 p

LAPOINTE, René. Y a-t-il inceste? comment le détecter, I'évaluer. protéger I'enfant et
sgumm_Lla_Qﬁ_IMg_tam_hgl_e_.Ed Stanké, Montréal, 1990, 445 p

MINISTERE de la Justice du Canada. Guide des victimes d'agressions sexuelles,
Ottawa, 1986, 113 p

ROUSSEL, Line. Cette nuit qui changea ma vie: témoignage d'un viol, Ed. JCL,
Chicoutimi, 1993, 241 p ,

10- SCHWEIGHOFFER, Nathalie. Les enfants de l'inceste, Ed. FIXOT, Paris, 1995, 194 p
11- SOMAIN, Jean-Frangois. Une affaire de famille, Ed. du Vermillon, Ottawa, 1995, 223 p

12- STEPHANIE. |l a trahi mon enfance: témoignage sur linceste par Stéphanie, Ed. no |,

Paris, 1995, 117 p
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CENTRE NATIONAL D'INFORMATION SUR LA VIOLENCE DANS LA FAMILLE

N.B. Ces livrets sont gratuits et renferment une mine de renseignements. Pas plus de 20 pages par sujets.

Chapitre 7 Agressions sexuelles

BROCHURES / DEPLIANTS

(Exemples de titres disponibles dans les ressources suivantes)

Livrets d'Information sur la violence sexuelle Série | (5 livrets)

1- Les adolescents aux prises avec la violence sexuelle
Guide a l'intention des adolescents

2- Violence sexuelle. Que se passe-t-il lorsque tu en parles?
Guide a l'intention des enfants

3- Les enfants sexuellement agressifs
Guide pour parents et enseignants

4- Counselling en matiére de violence sexuelle
Guide & l'intention des enfants et des parents

5- Les jeunes gargons victimes de violence sexuslle
Guide & l'intention des jeunes gargons
Livrets d'information sur la violence sexuelle Série ll (5 livrets)

1- Les adolescentes victimes de violence sexuelle
Guide a l'intention des adolescents

2- Les hommes victimes de violence sexuelle dans I'enfance
Guide a l'intention des survivants adultes

3- Les agressions sexuelles entre fréres et soeurs
Guide a lintention des parents

4- Les femmes victimes de violence sexuelle
Guide & l'intention des jeunes filles

5- Lorsque votre conjoint ou conjointe a été victime de violence sexuelle

Guide 2 l'intention des conjoints

C.A.L.A.C.S. (Drummondville)

N.B. Contient des renseignements trés pertinents sur les agressions a caractére sexuel. |l est & se procurer

Droits d’ados... Stop a l'agression sexuelle

{gratuit).
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ASSOCIATION DES CENTRES JEUNESSE DU QUEBEC ET/OU BUREAU REGIONAL DE
VOTRE REGION

Pochette: Pour aider les jeunes en difficulté et leurs familles.

On a signalé la situation de votre enfant au Directeur de la protection de la jeunesse:
Qu'est-ce qui se passe maintenant?

N.B. Vous retrouverez aussi d'autres documents pertinents sur le sujet.

CENTRE D’AIDE AUX VICTIMES D'ACTES CRIMINELS (CAVAC})
Victime...pas moi! Guide a l'intention des adolescents

N.B. A partir de I'histoire d'un jeune, ce document explique toutes les démarches nécessaires pour porter
plainte suite & une victimisation de nimponte quelle agression. Trés simple et pratique.

CALACS CHAUDIERE-APPALACHES
L'agression sexuelle

N.B. Il s'agit d'un excellent document dinformation de 50 pages. Trés complet au coit de 33%.
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Chapltre 8 La toxicomanle

INTRODUCTION

Depuis des années, les drogues font partie de notre société. En effet, on peut s'en procurer
facilement un grand nombre, tant licites quiillicites. On entend parier partout, que ce soit & la
télé, a la radio, dans les journaux, les groupes d'amis, etc... Malgré ces informations, les
jeunes sont encore entourés de messages contradictoires sur les drogues et les gens qui en
consomment. Par exemple, certains adultes leur disent de ne pas boire d'alcool, mais ils en
boivent eux-mémes. Certains d'autres affirment que telles sortes de drogue sont
"dangereuses” et que d'autres ne le sont pas. Certains vont méme jusqu'a affirmer, qu'il est
préférable de consommer les drogues "naturelles” plutét que les drogues "chimiques”.

De plus, avec les nombreux articles journalistiques sur les "bienfaits” de certaines drogues et
sur les manifestations pour la législation de la marijuana, décidément, il n'est pas facile de s'y
retrouver. Cependant, lorsqu'on pense aux drogues, on pense le plus souvent aux drogues
illégales. Pourtant, nous consommons tous de temps & autres, des drogues parfaitement
légales comme ['alcool, le tabac et les médicaments. Quel que soit I'usage qu'on en fait,
toutes drogues peuvent provoquer des dépendances.

Devant ces faits, t6t ou tard, les jeunes seront amenés & faire des choix face a la
consommation ou la non-consommation de drogues et d'alcool. Ce questionnement, tout
comme celui sur la sexualité ou I'orientation scolaire, se situe la plupart du temps & l'intérieur
du développement normal de I'adolescence. Conséquemment, |'attirance pour les drogues
constituera souvent, pour certains, un phénoméne passager.!

Malis, qu'est-ce qu'une drogue au juste?

Selon les scientifiques, le terme drogue désigne toute substance, autre que des aliments, qui
est absorbée pour modifier la fagon dont le corps ou I'esprit fonctionne. Les drogues sont ou
non prescrites par des médecins ou achetées librement en pharmacie. Elles possédent ou
non, certaines propriétées médicinales ou elles sont utilisées a cette fin. Elles peuvent
provenir de plantes sauvages qui poussent dans les champs ou étre licites ou illicites. Leurs
effets peuvent étre bénéfiques ou néfastes. 2

T Ministére de la santé et des services sociaux. La drogue...
si on s'en parlajt?, Gouvernement du Québec, 1994, p. 1

< Santé Canada. Les drogues: fajts et méfaits, Ottawa, 1995,
p.2
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Finalement, plusieurs motifs entraineront certains adolescents & consommer. Donc en tant
qu'intervenant, nous devons réfléchir face & ce phénoméne et trouver des solutions afin qu'ils
adoptent un comportement de vie "sain" et équilibré. Vous trouverez dans les pages qui
suivent, de l'information générale et des outils sur les drogues et l'alcool, afin d'étre mieux
outillés pour intervenir auprés des jeunes consommateurs et non-consommateurs.
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PREVENTION DES TOXICOMANIES AUPRES DES ADOLESCENTS 2

La prévention des toxicomanies nécessite une approche globale a tous les niveaux et un
minimum de connaissances sur le sujet pour bien renseigner et sensibiliser les adolescents.
Dans lintervention, plusieurs facteurs sont & considérer dans la compréhension du
phénoméne de consommation et de surconsommation de psychotropes. Il faut tenir compte
d'un ensemble de facteurs reliés & l'individu, & sa famille, & ses autres milieux de vie et des
interactions que ces différents systémes (individu, famille, école, communauté, société) ont
entre eux. (voir: Principaux facteurs de risque).

De plus, il faut prendre en considération I'ensemble du développement normal de
l'adolescence. Elle est caractérisée par de nombreuses transformations tant aux niveaux bio-
physiologiques, psychologiques et sociales. L'adolescence est également une période
exigeante, car les attentes de la famille et de I'école se font plus nombreuses dans le sens de
I'autonomie et de la responsabilité. Elle est aussi une période d'expérimentation. Le jeune
animé par une grande curiosité, a besoin d'expérimenter, d'explorer de nouvelles valeurs, de
nouveaux comportements, et ce, souvent en s'identifiant par dissociation aux valeurs
familiales.

De plus, le groupe de pairs ou la <<gang>> prend une place importante dans la vie de
I'adolescent. Le besoin d'identification, de reconnaissance, d'affiliation, ie porte & adopter les
mémes habitudes des autres membres du groupe (habillement, musique, langage, loisirs,
etc.). Comme le jeune a besoin de I'approbation et I'acceptation du groupe, il devient plus
sensible aux pressions que celui-ci peut exercer sur lui.

Donc, la prévention ne sera pas "centrée” seulement sur l'individu, mais aussi sur le produit et
le contexte de I'environnement (voir: Stratégies d'intervention). Je vous propose d'abord les
éléments d'efficacité d'un programme de prévention (selon certains experts) que doivent tenir
compte les intervenants qui travaillent auprés des jeunes. En résumé, les voici:

1- Une combinaison de différents modéles de stratégies se révéle étre plus
efficace dans les programmes de prévention en toxicomanie. Les modéles
de stratégies concernés sont axés: sur la transmission d‘information, sur le
développement de la personne et sur le milieu socioculturel dans lequel
évolue le jeune.

3 D.S.C. du Centre Hospitalier de Beauceville et RRSSS de la
Montérégie. Outils d’intervention: { imai
j i j , Les publications du

Québec, Québec, 1992, pp. 3813
°5-
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2- Tenir compte autant des psychotropes licites (alcool, tabac, caféine, etc.)
qu'illicites.

3- Débuter le plus t6t possible (prévention primaire en bas age).
4- Faire appel aux parents dans les programmes de prévention.
5- lLes personnes responsables d'animer ces programmes, doivent étre

crédibles et aptes & transmettre une information objective, sans préjugé et
non <<moralisatrice>> face a la consommation.

seulement, s'avéreront inefficaces.

Voici donc maintenant, les trois types de stratégies d'intervention de prévention primaire et de
promotion de la santé, a la problématique des toxicomanies chez les jeunes. |l s'agit des
stratégies axées sur linfluence, sur le développement des compétences et sur
I'aménagement du milieu.
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1- La stratégie axée sur l'influence

La stratégie axée sur l'influence englobe toutes les activités qui ont trait & I'éducation, & la
persuasion et & l'information. Pour toute la gamme d'activités sous-jacentes a cette stratégie,
on retrouve principalement quatre grands objectifs:

+ accroitre les connaissances;

« modifier les attitudes,

« influencer les intentions;

+ renforcer les acquis.

Signalons que ce type de stratégie est celui que I'on retrouve encore le plus souvent dans le
domaine de la prévention des toxicomanies et qu'il vise surtout & accroitre, les connaissances
par l'information.

2- | a stratégie axée sur le développement des compétences

Ce deuxiéme type de stratégie, a pour principal but d'accroitre les aptitudes de l'individu ou
des personnes qui ont une influence dans les milieux dans lesquels ce dernier évolue. Les
objectifs visés par les activités de prévention (formation/information, éducation et promotion)
visent de fagon générale a:
+ accroitre I'estime de soi et l'assurance personnelle;
« augmenter les compétences: améliorer la capacité de prendre des
décisions, accroitre les aptitudes a nouer des relations
interpersonnelles, apprendre a trouver des solutions responsables

et constructives aux problémes de la vie, augmenter l'adaptation
aux différentes situations stressantes de la vie courante;

+ renforcer les aptitudes (acquis) des personnes influentes des
milieux de vie de l'individu (intervenants, parents, professeurs,
adultes et pairs significatifs...).

Il est important de mentionner que cette stratégie repose sur I'hypothése voulant que
<<l'individu qui a une piétre estime ou image de lui-méme risque davantage de commencer &
faire usage de drogues afin de combler ses besoins psychologiques ou de faciliter ses
échanges sur le plan social>>. (Kandel, (1981) dans Torjman et al. (1986), p. 68). De plus,
on mentionne que le fait d'étre incapable de faire des choix et de faire face a des situations
difficiles de la vie quotidienne est un facteur qui peut mener & des problémes de toxicomanie.
Par ailleurs, des études démontrent une corrélation positive entre la toxicomanie et certains
facteurs tels que <<l'impulsivité, l'isolement, I'ennui, les comportements asociaux, le rejet des
parents, le manque d'intérét des parents, l'instabilité et la désorganisation de la famille et les

-7-
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stress et traumatismes vécus durant I'enfance>>. (National Institute on Drug Abuse (1980)
dans Torjman et al. (1986), p. 68).

Cette stratégie axée sur le développement de la compétence, qui s'adresse autant & lindividu
qu'aux personnes influentes de son entourage, est donc trés importante & retenir et &
développer.

3- La stratégie axée sur 'aménagement du milieu

La troisieme stratégie est axée sur I'aménagement du milieu. Elle englobe les activités qui
visent & modifier les milieux, c'est-a-dire I'environnement social dans lequel évolue l'individu,
et ceci, dans le but d'accroitre le degré de satisfaction de la personne a I'égard de son
environnement. De fagon générale, les objectifs visés par cette stratégie consistent &:

* réduire les facteurs de stress a l'intérieur de ces milieux;

» offrir des solutions de rechange & la consommation de
psychotropes et mettre a la disposition des individus une vaste
gamme d'activités et de loisirs intéressants et stimulants;

+ améliorer les milieux fréquentés (hors foyer) par les individus;
+ améliorer la qualité de vie dans la communauté;

= augmenter le sentiment d'appartenance.

Les tenants de cette stratégie croient <<qu'en agissant ainsi sur e milieu, on contribuera &
ameliorer la santé mentale et, de 13, & réduire le besoin de l'individu de consommer des
drogues>> (Torjman et al. (1986), p. 75).

Donc, en combinant ces stratégies qui sont toutes différentes, mais complémentaires, vous
obtiendrez des programmes de prévention efficaces et engloberez I'ensemble de la
problématique soit: << LE PRODUIT, L'INDIVIDU ET L'ENVIRONNEMENT>>.

Pour conclure, il est important de se rappeler et d'avoir en téte que I'action préventive auprés
des jeunes, devra leur apporter des outils pour les aider & augmenter leur compétence
personnelle afin de faire face aux différentes situations difficiles de la vie et qu'ils développent
leur sens des responsabilités a I'égard des psychotropes en travaillant sur les attitudes et les
comportements et bien sar, l'estime et |'affirmation i, Les adolescents ont besoin
d'amour, d'ouverture, de compréhension, certes, mais ils ont aussi besoin de bétir des
relations solides, positives et significatives.
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LA CLASSIFICATION DES DROGUES

Il existe plusieurs types de psychotropes et plusieurs fagons de les classer; la plus courante
consiste & les répertorier en fonction de leur action sur le systéme nerveux central.

Le systéme nerveux central peut étre affecté de trois fagons: 1) il peut étre ralenti par un
dépresseur; 2) excité par un stimulant; ou 3) troublé par un perturbateur.

Il ne faut pas oublier que d'autres facteurs, outre le produit consommé, influent sur I'effet
pergu par l'usager, car si la consommation d'un produit est une expérience de chimie pour le
systéme nerveux, elle constitue aussi une expérience subjective pour lindividu. Au nombre
de ces facteurs on compte le mode d'administration, le dosage, I'état de santé et émotif de
l'usager, la qualité de la drogue, la présence de d'autres personnes, le lieu et le contexte.4

Le tableau suivant, Mieux connaitre les drogues, présente les principales drogues utilisées
avec des caractéristiques propres a chacunes. 5

4 Hanigan, Patricia.

La jeunesse en difficulté: comprendre
pour_misux Intervenir, Presses de 'Université du Québec,
Sillery, 1991, pp. 67470

|° M.S.8.8. Gouvernement du Québec, Op cit., pp. 6 et 7 |
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Dépendance psychologique :
besoin d'en prendre de plus
en plus souvent pour étre
mieux dans sa peau, se dé-
tendre, se calmer, se stimuler,
se donner du courage pour
surmonter ses problémes...

Dépendance physique :

{e corps s’est habitué a
Iaction de 1a drogue, il en

a besoin; il peut difficilement
s'en passer. En état de
manqgue, il se produit des
réactions physiques plus ou
moins fortes,

s

& e et PERATE TP Fard S ey |
CANNABIS @ HALLUCINOGENES @ SOLVANTS ETCOLLES @
© {oussi consicéeés comme dépressewrs)
PRODUITS et HASCHICH CHAMPIGNONS AEROSOL
comment ¢a peut hasch, cube, dime champignons Rush, poppers
s’appeler HUILE DE HASCHICH ' magigues COLLE
résine, ECSTASY - X glue, sniffe
hasch liquide LSD - acide, bonbon, DECAPANT
MARUUANA . buvard, cap DISSOLVANT
pot, mari, herbe MDA ESSENCE
MESCALINE gaz

PCP - cristaux, mesc,
poussiére d’ange

De quoi ¢a a l'air

* tabac, apparence

* liquide incolore

tubes de colle

de fines herbes sur buvard * contenants divers
{marijuana) * capsules * aérosols,
*  petit cube * champignons désodorisants
{haschich) « comprimés + péte
* huile brunatre .
Comment ga * Avalé ¢ Avalé- ¢ Inhalé
se prend * Fumé * Fumeé ou "sniffé"
* Injecté
* Maché
Ce que ga fait » Désorientation ¢ Désorientation * Etourdissements
en général * Détente * Euphorie * Réflexes au ralenti
s Euphorie * Hallucinations * Vertiges
* Troubles de * Troubles émotifs * Vision troublée
I'humeur et de I'humeur + Hallucinations

Comment s‘en
apercevoir

* appetit démesuré

* odeur de foin
brafé

* prononciation
difficile

* propos décousus

*  yeux rouges

= irritation de
la gorge

* description de la
réalité déformée
{voir des sons,
entendre des
couleurs)

* pupille dilatée

* tremblements

* agitation, panique

bouche pateuse
nez et yeux

qui coulent

odeur de colle
rougeurs a I'entrée
des narines

oux

nausées,
vomissements

Sion en
consomme trop
souvent

* dommages a
la gorge et aux
poumons

* plus de risques
d’infections
respiratoires

* difficulté a se
concentrer

* passivité accrue

» méfiance=peur
de se faire prendre

* en dehors des
moments de
consommation, il
peut y avoir un
retour temporaire
des effets (*come-
back”, “flash*)

* peurs incontrolées

* une surdose peut
entrainer ia mort

dommages au nez,
a la gorge,

aux reins, au foie
fatigue, inco-
hérence, hostilité
peut entrainer

fa mort

Commentaires

C'est souvent avec ces
produits que le jeune
fera ses premiéres

. expeériences avec les

drogues illégales
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* Lles jeunes ne se
méfient pas assez
de ces drogues de
composition
douteuse

* Les "mauvais
voyages“ sont
fréquents avec le
PCP et peuvent
pousser au suicide

Produits 3
surveiller car & la
portée des jeunes
enfants

La manipulation
de ces produits
peut causer des
accidents
(incendie, explo-
sion, etc.)
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les DROGUES

ALCOOL eonm . MINEURS o B MAJEURS o m :
ET SOMNIFERES o m
BIERE BENZODIAZEPINES CODEINE - Empracet CAFEINE AMPHETAMINE
: COOLER Ativan, Halcion, HEROINE café, thé, chocolat, speed, wake-up,
i SPIRITUEUX Valium, Xanax, Smack, cheval, cola pep pills, uppers,
| fort downers, roches blanche, came NICOTINE crack, ice
, VIN BARBITURIQUES METHADONE cigarettes, cigares, COCAINE,
i downers, barbis, MORPHINE tabac a pipe coke, neige, cristal,
: goof-balls, bleu, m, morphe freebase ,
! jaune OPIUM CRACK !
i gum, black jack roches - i
H HYDROMORPHONE
! Diloudid !
r
. *+ Liquide » capsule * comprimé + Solide ou liquide * comprimé (amph.) |
* comprimé = poudre - {caféine) » poudre blanchatre !
* sirop {opium, héroine) « tabac {cocaine) .
* sirop *  morceaux :
compacts
blanchétres {crack)
j s Avalgé * Avalé * Avalé * Avalé * Avalé
_ * parfois injecté * Fumé * Fumé * Fumé
¢ * Injecté ¢ Injecté
*  “sniffé” * "Sniffé”
* Détente s Calme * analgésique ¢ Excitation s Diminution de )
* Diminution de * Détente * sensation de s Stimulation la faim :
la géne ¢ Induit au sommeil bien-étre » Excitation ;
* Euphorie ¢ Euphorie = troubles de » Stimulation ’
» Reflexes ralentis I'humeur .
* bouche pateuse « calme inhabituel « on peut tréuver Odeurs de tabac * grande excitation
* haleine sent » envie de dormir des seringues « doigts jaunis * insomnie
l'alcool : ~ nonchalance * nausées, » tremblements, * nez congestionné
« mouvements ¢ blanc de mémoire vomissements nervosité {cafeine) * pupille dilatée
<hancelants * constipation * accélére le rythme s transpiration
= rougeur de * contraction cardiaque abondante
la peau des pupilles
*  yeux brillants,
paupigéres lourdes
* diminution » diminution de » problémes * un usage prolongé ¢ comportement
de I‘appétit la volonté de santé du tabac peut bizarre et violent
* peut aussi causer * panique en état * une surdose peut causer: bronchites, * perte d'appétit
de sérieux de manque entrainer la mort emphyséme, * saignement de nez
problémes de * une surdose de cancers, troubles s dépendance
santé (cirrhose du barbituriques peut cardiaques rapide au crack
foie, ulcéres, entrainer la mort * la caféine perturbe ¢ peut entrainer
cancers) le sommeil .

la mort

* Méme si I'alcool
est en vente libre,
il s’agit bien d’une
drogue

* Responsable
d'accidents de la
route et d'actes
violents

¢ Peut étre
dangereux lorsque
combiné avec
d’autres drogues

Méme si elles
sont prescrites,
ces drogues
demeurent dan-
gereuses si mal
utilisées

Le fait de méler
ces substances a
lalcool peut étre
trés dangereux

= Peuvent étre
coupés aved
d'autres produits

» Certains sirops
contre |a toux et
analgésiques
contiennent de
la codéine

11 -

+ 70% des jeunes
qui consomment
alcool et drogue
fument aussi

I3 cigarette

Le consommateur
de cocaine et de
crack dépense
quotidiennement
de fortes sommes

" d'argent

Peut étre coupé
avec d'autres
produits

Le crack est un
mélange de
cocaine avec
divers produits
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PRINCIPAUX FACTEURS DE RISQUE ¢

Travailler en prévention primaire, c'est intervenir sur les facteurs d'émergence du probléme
en question. Plusieurs facteurs sont a considérer dans la compréhension du phénoméne de
consommation et de surconsommation de psychotropes. Des facteurs autant individuels que
socio-culturels sont a la base des motifs de consommation ou de surconsommation. Ainsi, on
peut consommer par plaisir, pour favoriser des interactions sociales, pour répondre aux
pressions d'un groupe ou de la société ou pour faire face & ses problémes. L'adaptation des
personnes face a des facteurs & risque variera et déterminera l'impact que ces facteurs
auront sur la santé et le mode de vie de ces individus.

FACTEURS INDIVIDUELS
+ Faible estime de soi

* Stress, anxiété

+ Souffrance psychologique
» Isolement, solitude

+ Antécédents familiaux

» Mangque d'amour

+ Chomage

« Traumatismes vécus durant l'enfance

Difficulté & résoudre ses problémes

Faible tolérance 2 la frustration

+ Agressivité mal contrdlée

+ Croyances relides aux effets des psychotropes
* Immaturité

« Difficulté a communiquer

+ Ditficulté a faire face & des situations difficiles de la vie
guotidienne

* Incapacité de faire des choix

« Comportements asociaux

FACTEURS SOCIOCULTURELS
Milleu familial

* Problémes familiaux

« Stress, conditions de vie difficiles
» Chomage, pauvreté

« Difficulté de relation parent/enfant

Difficuité ou manque de communication

Isolement social

Famille désunie dans un climat de tension/de
violence/d'instabilité/ de désorganisation

« Parents consommateurs ou alcooliques

« Dépassement des parents face a leur rile

Autorité exagérée ou totalement absente

Milieu de travail et milieu scolaire
= Influence des pairs

+ Milieu stressant

« Manque de satisfaction

« Conditions de travail difficiles

Milieu soclétal

« Pression sociale poussant a la consommation
« Valorisation de la consommation

» Publicité incitative

» Grande accessibilité des produits

® D.5.C. du Centre Hospitalier de Beauceville et R.R.S.S.S. de
la Montérégie, Op cit., pp. 9 et 10
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LE CYCLE DE L'ASSUETUDE SELON STANTON PEELE 7

Dans le cas de la drogue, peut-on dire que la dépendance est nécessairement négative?
Selon Cormier, elle devient négative dans les circonstances suivantes:

Elle limite la personne dans lutilisation de ses potentialités; elle intervient de fagon
néfaste dans ses échanges interpersonnels; elle gréve inddment le budget personnel
et familial; ou encore, elle met la personne en conflit avec la société pour qui l'usage
dune drague déclarée illicite est habituellement intoléré.

Le processus toxicomanogéne est complexe et aboutit graduellement & I'adoption d'un style
de vie ol le ou les psychotropes jouent un rle central. D'aprés Stanton Peele, I'individu
s'assujettit & I'expérience de la drogue selon un cycle d'assuétude (voir la figure). Chaque
personne rencontre des difficultés dans sa vie.

Cycle de l'assuétude selon Stanton Peele

/ e \
Insatisfaction Malaise
Incompétence
SURCONSOMMATION
Soulagement Recherche de solution

temporaire ¢

Solution qui élimine

le probléme
EXPEDIENTS *
Une des solutions
- drogye - Sentiment de compétence.,
- travail - Capacité accrue d'affronter la
- sport ‘ réalité.
- sexualité - Augmentation de I'estime de soi.
- alcool
- etc.

|7 Hanigan, Patricia. Op cit., pp. 74 4 76 |
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En régle générale, devant tous les ennuis (financiers, affectifs, sexuels, scolaires ou de
santé), on cherche des solutions. La découverte de solutions augmente |'estime de soi et
contribue a renforcer le sentiment de compétence.

Un individu qui ne voit pas de solution & ses probléemes peut choisir de les <<oublier>>
temporairement en ayant recours a un expédient. Ainsi, une personne consommera du
L.S.D. ou n'importe quel psychotrope pour oublier ses problémss familiaux; une autre
s'absorbera dans son travail et s'absentera de plus en plus souvent de la maison; une autre
encore prendra un moyen différent pour fuir ses difficultés. L'expédient apporte toujours un
soulagement temporaire et l'insatisfaction ou le malaise relié au probléme ne sont pas
ressentis. Mais, une fois I'effet passé, la personne se retrouve de nouveau devant le
probléme original avec, en plus, un sentiment de culpabilité relié & la non-résolution du
probléme ou a lutilisation de I'expédient. Certains individus ne pourront pas vivre ces
maiaises et recourront de nouveau a I'expédient. Ce faisant, ils s'enfonceront de plus en plus
dans le cycle de l'assuétude.

LES DIFFERENTS TYPES DE CONSOMMATEURS
QUE L'ON RETROUVE CHEZ LES JEUNES &

D'aprés Brisson et al., il existe six types de jeunes consommateurs: 1) le jeune abstinent, qui
ne consomme jamais; 2) I'explorateur qui expérimente un ou plusieurs psychotropes; 3) le
consommateur occasionnel, qui fait usage de psychotropes dans des circonstances
particuliéres (fétes, spectacles, etc.) 4) le consommateur habituel, qui consomme quelques
fois par semaine, d'une fagon répétitive; 5) le consommateur abusif, qui fait un usage
incontrélé de la drogue quelle que soit la fréquence de consommation; et 6) le jeune sur
consommateur, pour lequel la drogue occupe une place centrale.

|8 Hanigan, Patricia. Op cit., p. 84 ]
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Voici un tableau qui résume les différents types de consommateurs que I'on retrouve chez les

jeunes. 9
CATEGORIE FREQUENCE MOTIFS PARTICULARITES
NON CONSOMMATEUR | Jamais ou abstinence.
15%
EXPLORATEUR Plus ou moins fréquem- | Curiosité: faire comme Sentiment partagé de dé-

85% des jeunes s'y
adonnent a un moment
de leur vie,

ment 4 une période don-
hée ou a une étape préci-
se de sa vie.

les autres.

sir, curiosité, peur et ap-
préhension.

OCCASIONNEL Moment précis ou cir- Platsir, socialisation, La consommation ast un
consiances particulidres accompagnement cons-
60% (féles, spectacle, etc.). cient, délibéré, intégré.
Est un événement cir-
conscrit dans le temps,
REGULIER Fréquence répétitive, Raisons réactionnelles. Dépendance psycho-
hebdomadaire et réguliére.] La consommation est un | logique. La consom-
20% moment important, sou- | mation s'inscrit dans le
haits. Plaisir, mode de vie ou person-
socialisation, réduction de | nalité. Presque tous les
la géne. amig consomment.
SUR-CONSOMMATEUR | Fonction centrale dans sa | La consommation est Prédisposé a la toxi-
vie. Y consacre presque | sous-tendue par toute comanie. Sa relation A ta
5% tout zon temps, son éner- | une gamme de problémas | drogue conditionne at

N.B. 5% pour lg total des
detix catégories: sur-
consommateur ¢! abusif.

gie, son argent.

de vie reliée au contaxte
dans lequel le jeune évo-
lue et négocie avec celui-
ci. Oublie, ennui, échec,
souffrance.

influence ses liens fa-
miliaux, sociaux, perfor-
mance scolaire, image
fastime de soi, vision de
Pavenir. La probléma-
tique est souvent celle de
toule la famille et son sys-
téma social. A besoin
d'aide extérieure.

ABUSIF
5%

Consommation itrégulidre
et incontr6lée. Indépen-
damment de la fréquence,
consomme an grande
quantilé ou mélange les
substances en grande
guantité,

Reldchement du contrSle,
compensation, défoule-
men, anesthésie de ses
problémes de vie.

Aide axtérieure nécessai-
re au recouvrement dune
situation de vie et d'une
satisfaction de vie
acceptable.

9 D.5.C. du Centre-Hospilalier de Beauceville ef RASSS de Iz

Mentérégie, Op cit, p. 5
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NOTES IMPORTANTES

Les "outils de base" sont des répertoires qui regroupent 'ensemble du matériel disponible au
Québec. A travers ces documents, vous y trouverez une mine d'information pour faire de
I'animation d'activités préventives auprés de tous les groupes d'ages, concernant les
toxicomanies, soit: I'alcool, les drogues ou les médicaments.

Toutes les informations nécessaires se trouvent dans les quatre répertoires présentés dans
les pages suivantes. A vous de vous les procurer, afin de connatre les différents outils d'ani-
mation existants.

[PREVENTION PRIMAIRE DE LA TOXICOMANIE ET PROMOTION DE LA SANTE |

{Qutils d'intervention)

Description:

Cet outil de 188 pages comprend deux grandes sections. La premiére aborde I'approche
globale de I'action préventive chez les jeunes. On y traite d'abord de I'adolescence et de la
démystification du phénoméne de la drogue chez les jeunes; suivi des trois principes
directeurs a retenir dans l'action, et puis de l'intervention préventive.

La deuxié@me présente les outils classifiés par catégorie. La premiére catégorie présente les
outils éducatifs écrits (programme, activités, jeux d'animation). La deuxiéme catégorie
englobe les outils éducatifs audiovisuels (vidéos, films). La derniére regroupe des outils
écrits complémentaires tels que : des brochures, des dépliants, des périodiques, des
documents de référence et des organismes-ressources.

Production: Les Publications du Québec, 1992

Réalisation: D.S.C. du C.H. de Beauceville et la R.R.S.S.S de la Montérégie.
Distribution: Les Publications du Québec et / ou les Librairies

Codt: 22,95%

Commentaire:

Par sa forme et son contenu, ce document est facile & consulter . Tous les outils ont été
recensés et analysés un a un, ce qui permet de retrouver des outils accessibles (distribution)
et intéressants, pour la prévention et la promotion de la santé. Document & se procurer.
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REPERTOIRE DES OUTILS DE PREVENTION DES TOXICOMANIES

Description:

Répertoire, qui recense 160 fiches descriptives et analytiques des outils de prévention des
toxicomanies. |l s'agit d'imprimés (dépliants, brochures, cahiers, fiches) et de matériel
multimédia (cassettes vidéos et audios, affiches, autocollants, cartes, cartons, macarons,
logiciels, jeux).

Chaque outil est décrit sous 30 rubriques dans un format de fiche. La description proprement
dite comprend 21 éléments de repérage, alors que I'analyse traite de 9 dimensions utiles &
lintervention. On y retrouve aussi une liste alphanumérique et 4 index relatifs aux clientéles
cibles et utilisatrices, aux stratégies d'intervention, aux psychotropes et aux formats (imprimés
et multimedias). Des graphiques et des tableaux synthéses y sont inclus dans le but d'en
faciliter I'utilisation par les intervenants.

Production: Ministére de la santé et des services sociaux du Québec.
Direction générale de la santé publique.

Réalisation: Pierre Brisson, Michel Lafortune et Pierre Paquin

Distribution: Association des intervenants en toxicomanie du Québec

Colit: Gratuit (5$ de frais de manutention)

Commentaire: .
Répertoire, qui vise & faciliter le choix des outils les plus pertinents en regard des clientéles
cibles et des stratégies utilisées. Cet inventaire est une ressource trés utile pour les
personnes et les groupes impliqués dans la réalisation d'activités préventives auprés de
toutes les clientéles, et ce, concernant tant les médicaments que l'alcool ou les drogues. |l
est a se procurer.

N.B. Le répertoire est mis & jour annuellement. Vous n'avez qu'a communiquer avec le distributeur. Des frais
de 58 pour la manutention seront exigés.
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. IREPERTQIRE DES PROGRAMMES ET DES PROJETS EN PROMOTION DEI
LA SANTE ET EN PREVENTION DES TOX!ICOMANIES AU QUEBEC
Description:
Ce répertoire recense 201 réalisations produites au Québec, au cours de la période de 1991
a 1994. Parmi celles-ci , on compte 23 programmes et 107 projets avec activités structurées.
Chaque réalisation est décrite sur une fiche & deux volets, descriptifs et évaluatifs. La

description proprement dite comprend 14 éléments dinformation et le volet évaluatif, 21
éléments. Ces informations visent a étre utiles a l'intervention.

Production et Ministére de la santé et des services sociaux du Québec

Réalisation: Direction générale de la santé publique, 1996.

Distribution: Centre québécois de documentation en toxicomanie
Association des intervenants en toxicomanie du Québec

Codat: Gratuit

Commentaire:

Répertoire complémentaire au "Répertoire des outils de prévention des toxicomanies™. La
différence est que ce répertoire a recensé les outils par régions administratives et permet
. d'avoir une vue d'ensemble sur ce qui se fait dans chaque région respective.

N.B. Vérifier auprés du distributeur, s'il y a une mise a jour de ce répertoire.

REPERTOIRE DE LA BOITE A OUTILS

Description:

La boite & outils consiste & un regroupement de documents, traitant de la prévention de la
toxicomanie chez les jeunes. On y retrouve des programmes, de la documentation, des jeux
et des vidéos.

Le répertoire est construit de tableaux, dans lesquels on retrouve la liste des outils de la boite
(23), un bref résumé de chacun, les commentaires de I'évaluation et le temps de préparation.

Production,

Réalisation et Prévention Dépannage Jeunesse Chaudiére-Appalaches
Distribution:

Colt: 16.50%

Commentaire:
Document précieux pour la préparation d'activités traitant de la prévention des toxicomanies.
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NOTES IMPORTANTES
Les “outils complémentaires" sont des outils tirés des outils de base. Vous pourrez ainsi
avoir un apergu de quelques outils disponibles sur la prévention des toxicomanies.

FACE CACHEE

Description:

Jeu interactif en toxicomanie relatif aux attitudes et comportements reliés a la consommation
de drogues. Cet outil déclencheur permet d'aborder de fagon originale et non moralisatrice le
sujet de la consommation et les mythes et réalités qui entourent la toxicomanie. Le jeu utilise
le concept <<Meurtres et mystéres>>.

Production,

Réalisation et Prévention Dépannage Jeunesse Chaudiére-Appalaches
Distribution:

Coat: 19,50%

Commentaire:

Ce jeu qui traite non pas des produits et substances, favorise la réflexion et la discussion sur
la surconsommation et permet de réfléchir sur sa "propre” consommation et suscite beaucoup
de questions, de débats, de prises de position, etc...

LES CLANS SANS DROGUE

Description:

Jeu questionnaire interactif 4 l'intention de I'ensemble de la population, plus particuligrement
des jeunes, afin d'accroitre leurs connaissances sur la toxicomanie. [l contient 220 questions,
touchant plusieurs aspects de la toxicomanie. Le jeu utilise le concept de I'émission
télévisuelle <« La guerre des clans»>>.

Production,

Réalisation et La Corporation partenaires 12-18 de la MRC de I'Erable
Distribution:

Coqt: A véritiar

Commentaire:

Ce jeu stimule les contacts intergénérationnels. Des jeunes ont réalisé un sondage auprés
d'une centaine de personnes afin de constituer la banque de données nécessaires a la
pratique du jeu et il y a eu la participation des jeunes et de leurs parents pour la validation du
jeu-questionnaire.

N.B. Ce jeu sera disponible A l'automne 1928.
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JEUN'INFORME
Description:
Sous forme d'un jeu vidéo de style "arcade”, ce logiciel éducatif et interactif, renseigne et
sensibilise les utilisateurs. |l se divise en trois parties: renseignements généraux,
informations plus spécifiques et éléments comportementaux. Chacune des parties propose
un jeu visant & susciter I'intérét de l'utilisateur qui peut choisir de faire le jeu proposé ou de
passer directement & l'information contenue dans le programme. L'utilisateur peut également
aller chercher rapidement et facilement une information précise st quitter le programme en
tout temps. Le logiciel intégre également des photos en lien avec le contenu abordé.
Jeun'Informe vise la diffusion de l'information en I'adaptant & la réalité des adolescents
d'aujourd'hui.

Production: C.L.S.C. Nouvelle-Beaucs, 1994
Réalisation: Michel Larochelle
Distribution: C.L.S.C. Nouvellg-Beauce

Action Toxicomanie Bois-Francs (prét)
Cott: 25% (pour le logiciel - jeu seulement)

2400% (appareil portatif)
3250% (apparsil fixe)

Commentaire:

Par sa forme (arcade) Jeun'Informe est accessible et attrayant. Les détecteurs de
mensonges permettent aux adolescents de vérifier leurs connaissances et le volet informatif
permet d'apprendre des choses sur les toxicomanies. Permet & l'utilisateur d'aller chercher
I'information qu'il désire.

N.B. Action Toxicomanie posséde le logiciel SIDAMTS. qui est inclus dans Jeun'informe et se divise en trois

parties: MTS et généralités, renseignements spécifiques sur les M.T.S. et les attitudes préventives. Des
jeux sont aussi inclus comme le volet "Drogues®.
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L'ALCOOL ET LES JEUNES

(Recueil d'exercices)

Description:

Instrument de travail pour prévenir la consommation abusive d'alcool, plus particuliarement
en contexte scolaire au niveau secondaire. Aprés I'exposé de certains principes
pédagogiques ainsi que d'une procédure générale, on y retrouve une série de 12 exercices,
soit dix questionnaires et deux mises en situation. La troisiéme section foumit les réponses
et les explications.

Production et

Réalisation : Sobriété du Canada, 1989
Distribution: Sobriété du Canada
Codt: 11%

Commentaire:
Exercices qui permettent aux jeunes d'avoir de l'information générale sur I'alcool et qui les
situera par rapport & leur propre consommation.

LES DROGUES: DES CHOIX A FAIRE

(Guide d'animation)

Description:

Guide de 30 pages, qui suggére 10 activités, 3 mises en situation et 3 questionnaires sur
différents thémes, tels que: les préjugés relids aux drogues, les raisons qui motivent la
consommation, les problémes et les solutions possibles, les attitudes de chacun envers les
drogues et une mise au point sur les connaissances des participants.

Production: Bureau de Consultation Jeunesse et Commission des écoles
catholiques de Montréal, 1985

Réalisation et
Distribution: Bureau de Consultation Jeunesse

Coiit: 5%

Commentaire:

Les activités suggérent aux jeunes de réfléchir sur lsur propre consommation et celle des
autres. Les thémes abordés, englobent plusieurs aspects de la problématique des
toxicomanies. Les exercices proposés sont trés pertinentes.

N.B. Ce guide d'animation accompagne le document portant e méme nom: "Les drogues: des choix & faire",
réalisé en 1984. Il est présentement en réédition pour une mise & jour. Ulilisés conjointement, ils sont
des références essentielles pour I'animation.
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PAVOT

(Promotion de l'autonomie et de la volonté de faire obstacle aux toxicomanies)

Description:

Ce programme vise & prévenir I'abus de drogues chez les jeunes. Il comprend trois volets,
dont le premier <<éducatif>> cherche principalement & habiliter le jeune & prendre des
decisions et a résister aux pressions. Le deuxi®me <<parents>> vient en aide aux parents
dans leurs rdles de support auprés de leur jeune. Finalement le volet <<communautaire>>
traite de I'amélioration du milieu communautaire ou le jeune évolue. On présente ensuite les
conditions d'implantation d'un programme, et une liste d'outils complémentaires. Sont
annexés, des outils d'évaluation (sommative et du processus) pour chacun des trois volets.

Production: C.L.S.C. du Centre de la Mauricie et D.S.C. du C.H. régional de la
Mauricie. Collaboration de la RRSSS de Trois-Riviéres, 1991

Réalisation: Lucette Cloutier, Marc Coulombe et Jacques Matteau

Distribution: C.L.S.C. du Centre de la Mauricie

Codt: 85%

Commentaire:

Plusieurs activités sont suggérées dans ce document. Les trois volets permettent de
travailler a différents niveaux. Les intervenants pourront y puiser beaucoup d'informations
pertinentes pour réaliser des activités préventives.

N.B. La série "Pavot en image" qui comprend six cassettes vidéos est tirée du programme de prévention du
méme nom. Pour informations supplémentaires, renseignez-vous auprés du distributeur.

NON-TOXIQUE

Le jeu sans effet secondaire

Description:

L'objectif de ce jeu est la prévention des toxicomanies. Il s'adresse aux jeunes de 12 ans et
plus ainsi qu'aux adultes qui les cotoient. Non-toxique est composé d'une planche de jeu, de
300 cartes questions/informations concernant les drogues et les lois qui régissent la
consommation. Une cassette vidéo est incluse et est utilisée simultanément.

Production: Action Toxicomanie Bois-Francs

Réalisation: Myléne Lecours

Distribution: Action Toxicomanie Bois-Francs
AlITQ

Coqt: 40%

Commentaire:

Ce jeu stimule les échanges entre jeunes et adultes. La partie se déroule en moins de 60

minutes, ce qui peut en faire un outil d'animation, intéressant. En plus de recevoir des .
informations sur les drogues et les lois, le joueur est sensibilisé & I'importance des
alternatives a la consommation.
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ACTION TOXICOMANIE BOIS-FRANCS

Organisme communautaire en prévention des toxicomanies auprés des 12 4 30 ans. Leur
mission est de favoriser et de mettre en place des actions préventives en toxicomanie.
L'équipe, composée de professionnels, offre des services d'écoute téléphonique,
d'accompagnement et de support auprés des personnes toxicomanes, ainsi qu'a leurs
proches. C'est aussi un organisme de références qui offre des activités d'information, de
formation et de sensibilisation sur la problématique des toxicomanies.

Un service de consultation et de prét de documents, d'outils d'animation et de vidéos, sont
offerts. Des dépliants et brochures sont aussi distribués gratuitement.

Voici quelques exemples de jeux éducatifs et préventifs que I'on y retrouve.

1- Jeu de cartes sur les toxicomanies avec des dessins et réflexions
différents, & caractére préventif.

2- Tableau synoptique sur les drogues.

3- Jeu Non-toxique sur la prévention des toxicomanies {voir Outils
d'animation).

4

Différents programmes de prévention des toxicomanies.

Ex:- PAVOT
- Question de choix?
- Jeun'Informe
- "Que le plus sobre gagne”

Pour informations:

Action Toxicomanie Bois-Francs
59, rue Monfette, local 004
Victoriaville, (Québec)

G6P 1J8

Téléphone: (819) 758-6574
Télécopieur: (819) 758-1345
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CENTRE QUEBECOIS DE DOCUMENTATION EN TOXICOMANIE

Le C.Q.D.T. s'adresse & toute personne qui s'intéresse aux questions reliées a l'usage et a .
I'abus de I'alcool et autres drogues. Il veut particuliérement répondre aux besoins spécifiques

des personnes impliquées dans l'intervention, la recherche et la formation en toxicomanie.

Sa collection est constituée en grande majorité de documents spécialisés en toxicomanie.

Pour informations:

C.Q.D.T.

Centre Dollard-Cormier

950, rue Louvain

Montréal, (Québec)

H2M 2E8

Téléphone: (514) 385-0046
Télécopieur: (514) 385-5728

ASSOCIATION DES INTERVENANTS EN TOXICOMANIE DU QUEBEC

L'association est un organisme sans but lucratif visant I'amélioration des interventions en
matiére d'usage et d'abus des substances psychotropes (alcool, médicaments et autres
toxicomanies). Elle posséde un vaste centre de documentation et référence pour toutes
personnes sensibilisées a la problématique des toxicomanies. .

Pour connaitre le matériel et la documentation qui sont disponibles, vous pouvez vous
procurer gratuitement la <<liste des publications>> qui regroupe de l'information sur les:

- rapports et études

- cabhiers de la toxicomanie

- affiches

- revues - documents - brochures - dépliants
- recueils d'exercices et guides

- trousses, vidéos, jeux, etc.

La liste est une "mine" d'information pour se procurer du matériel en prévention des
toxicomanies.

Pour informations:

Association des Intervenants
en toxicomanie du Québec
505, rue Ste-Héléne, 2e étage
Longueuil, (Québec)

J4K 3R5

Téléphone: (514) 646-3271
Télécopieur: (514) 646-3275
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FONDATION DE LA RECHERCHE SUR LA TOXICOMANIE

Le F.R.T. est un organisme & but non lucratif qui a pour objectif de faire progresser le
domaine de la toxicomanie par l'intermédiaire de la recherche. Elle offre une vaste
documentation variée pour faciliter les programmes d'éducation et de prévention dans les
différents milieux. Cette documentation est élaborée par des éducateurs professionnels et
inspirée de recherches poussées dans le domaine. De nombreuses écoles du monde entier
utilisent leur matériel pédagogique.

Pour connaitre la documentation et le matériel que la F.R.T. posséde, procurez-vous le
"Catalogue des ressources en Toxicomanie", qui contient une description compléte des:

- Programmes et formations
- Dépliants, brochures, livres, logiciels, vidéos, etc.

Pour informations:

Fondation de la recherche sur la toxicomanie
33, rue Russell

Toronto, (Ontario)

M5S 251

Téléphone: (800)661-1111

Télécopieur: (416) 593-4694

SOBRIETE DU CANADA

Sobriété du Canada est un organisme communautaire privé, visant a soutenir un climat
équilibré, en regard de la sobriété dans notre société. En ce sens, ses actions sont orientées
principalement en fonction de la prévention des problémes reliés a I'alcool et aux autres
drogues, aupres des différents groupes.

A cet effet, du matérie! de sensibilisation et d'information sont produits et réalisés par Sobriété
du Canada. Pour connaitre le matériel disponible, procurez-vous la "Liste du matériel"
gratuitement. Cette liste comprend une description des:

Pochettes (outils d'animation)
Programmes

Recueil d'exercices

Affiches, dépliants, livres, brochures, etc...

Pour informations:

Sobriété du Canada

155, 13 rue

local # 307

Québec, (Québec)

GiL2K4

Téléphone: (418) 523-7333

L}
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DOMREMY 04

Domrémy 04 offre des services d'aide, gratuits et confidentiels, aux jeunes de 12 & 17, qui ont
un probléme de consommation de psychotropes (alcool, drogues, médicaments). La thérapie
se fait en individuel seulement. Domrémy offre aussi ses services & tous les parents qui
s'inquiétent de la consommation de leur (s) enfant (s) (que ce dernier soit inscrit ou non a
leurs services) et aux intervenants jeunesse. Les intervenants peuvent obtenir de
I'information sur la problématique et les phénoménes qui y sont associés et des formations
sur mesure. Le personnel de Domrémy est aussi disponible & supporter l'intervention
réalisée par un partenaire, agir comme consultant ou intervenir en complémentarité.
Domrémy est situé dans les locaux du C.L.S.C. Suzor-Coté de Victoriaville.

Pour informations:

Domrémy 04

100, de I'Ermitage
Victoriaville, (Québec)

G6P 9N2

Téléphone: (819) 752-5668

ALCOOLIQUES ANONYMES (A.A.)

S'adresse a toute personne, qui considére que sa consommation d'alcool lui cause des
problémes, qui en a perdu le contréle et qui veut devenir sobre. Les membres peuvent étre
aussi jeunes que 12-13 ans, (bien qu'ils soient majoritairement jeunes adultes, ou adultes)
hommes ou femmes. L'organisme a pour objectif d'aider la personne qui le désire, & vivre
une vie pleinement remplie, tout en étant sobre, afin qu'elle se reconstruise une personnalits,
qu‘elle retrouve sa dignité.

Pour les rejoindre: (819) 758-3959

AL-ANON
S'adresse aux personnes de 18 ans et plus, dont la vie est affectée par la consommation
d'alcool, d'une autre personne (conjoints, familles, amis, etc).
Pour les rejoindre: (819) 752-5715
(819) 752-7610
AL-ATEEN
S'adresse aux jeunes de 12 & 18 ans, dont la vie est affectée par la consommation d'alcool,
d'une autre personne (parents, amis, etc.).

Pour les rejoindre: (819) 752-5715
(819) 752-7610

N.B. Les trols organismes ci-dessus mentionnés, sont des groupes d'entraide.
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RESSOURCES TELEPHONIQUES:

DROGUE AIDE ET REFERENCE
Téléphone: 1-800-265-2626 (sans frais)

Ce service est disponible 24h/24h et 7 jours par semaine. C'est un service
d'écoute téléphonique, diintervention et de références pour personnes qui ont
(ou un de leurs proches) des problémes d'alcool, de drogues ou de
médicaments.

TEL-ECOUTE (région Bois-Francs)
Téléphone: (819) 751-0411

Ce service est disponible de 16h & 24h, 7 jours par semaine. C'est un poste
d'écoute téléphonique pour personnes en difficulté.

INFO-SANTE (C.L.S.C. Suzor-Coté, Victoriaville)
Téléphone: (819) 758-7281

Ce service est disponible 24h/24h, 7 jours/ semaine. Ecoute, conseils et
références.

TEL-JEUNES
Téléphone: 1-800- 263-2266 (sans frais)

Ce service est disponible 24h/24h, 7 jours par semaine, pour les 5 & 20 ans.
L'écoute téléphonique est un service d'intervention et de références pour
personnes en difficulté.

JEUNESSE J'ECOUTE

Téléphone: 1-800- 668-6868 (sans frais)

Site Internet: HTTP// Jeunesse.SYMPATICO.CA

(Le site Internet permet aux jeunes de correspondre avec d'autres jeunes).

Ce service est disponible 24h/24h, 7 jours par semaine, pour les 5 & 20 ans.
Le service d'écoute téléphonique est assuré par des professionnels, qui ont
une oreille attentive aux problémes des jeunes, et leur donne des conseils

appropriés.

N.B. Les "Ressources téléphoniques” sont profitables pour les jeunes qui veulent &tre écoutés, conseillés,
supporiés, orientés, dans leurs problémes personnels. Ces services sont offerts de jour, de soir et de
nuit. Tous les services sont gratuits et anonymes.

MEDUCATION
Téléphone: 1-800- 313-6338 (sans frais)

Ce service s'adresse aux intervenants qui se posent des questions face aux
toxicomanies (alcool, drogues, médicaments). Vous pouvez avoir de
Finformation sur les "nouvelles” drogues que consomment les jeunes tant aux
niveaux toxicologiques que pharmacologiques.
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A PROPOS DES JEUNES
Durée: 20 minutes Année: 1994
Production: Le Réseau
Reéalisation: Marc Joly
Distribution; Le Réseau
MdJ Le Trait d'Union de Victoriaville, (prét)
Codt: 23%
Résumé:

L'objectif principal de cette vidéo est de favoriser la communication parents-adolescents face
a la toxicomanie. Il se veut un outil ou chacun peut s'exprimer sur ses croyances et son vécu.
Adolescents, parents et intervenants nous offrent des témoignages saisissants sur la
prévention des toxicomanies, la consommation ainsi que la relation parents/adolescents.

N.B. Un guide d'animation accompagne cette vidéo. il est trés intéressant autant pour les jeunes, les parents
et les intervenants.

ACCROCHE? PAS MOI!

Durée: 40 minutes Année: 1990
Production: Jean Robbins, Bossert and Company

Réalisation: Joan Horvath

Distribution: Association des intervenants en toxicomanie du Québec
Codt: A vérifier

Résumé:

Vidéo présentant I'histoire de trois jeunes consommant trois produits psychotropes (alcool,
cannabis et cocaine) et vivant trois types différents de dépendance. La premiére partie
illustre I'établissement progressif de la dépendance, la deuxiéme aborde les problémes
conséquents a la surconsommation et la troisiéme présente le type de solutions
thérapeutiques envisageables pour faire face & la situation. Le probléme du déni est au
centre de I'ensemble de la démarche.

N.B. Trousse d'accompagnement disponible.
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FLIRTER AVEC LA DROGUE

Durée: 17 minutes Année: 1993

Production: Centre Multi-Services B.F.C. Bagotville et TVDC Vidéodéry Ltée.
Réalisation: Nathalie Sergerie

Distribution: Centre Multi-Services B.F.C. Bagotville

Colt: Prét (frais postaux seulement)

Résumé:

Document portant sur [initiation & la consommation de produits psychotropes chez les
adolescents. Témoignage d'une mére, entrevues avec trois intervenants et un panel de
jeunes raconte son expérience, ses désirs, ses craintes face a la drogue et & l'alcool. A l'aide
d'une mise en situation, reconstitution d'un scénario illustrant dans quelles circonstances et
de quelle fagon linitiation aux drogues de rue peut se produire. Trés bonne valeur
pédagogique.

L'ADOLESCENT:FAIT UN CHOIX ALCOOLOGIQUE

Durée: 23 minutes Année: 199_
Production et Sobriété du Canada

Réalisation : C.L.S8.C. (Suzor-Coté, Victoriaville) (prét)
Distribution: Sobriété du Canada

Codt: 35%

Résumé:

Rappel de plusieurs notions fausses au sujet de I'alcool. Apergu des raisons qui ménent les
jeunes & boire et de l'influence de la publicité 4 ce propos. Mise en évidence des problémes
causés par l'aleool. Un guide d'accompagnement est disponible.

N.B. Volr le chapltre "Sécurité Routlére” pour avolr plus d'Informations sur les vidéos concernant
l'alcool.
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SALUT MON POTE! CA ROULE?

Durée: 15 minutes Année: 1995
Production: Les Productions Bonsai, TMJSQ
Réalisation: André Vanasse
Distributton: Vidéographe-distribution
Colt: 40% (location)
100% {vente)
Résumé:

Vidéo présentant des témoignages de jeunes consommateurs qui racontent leurs premiéres
expériences en alternance avec des images médiatiques diverses (extraits de films
antidrogue des années 1930, d'émissions populaires, de publicités sur la guerre a la drogue).

PSYCHO QUOI ?
Durée: 30 minutes Année: 1988
Production: Centre de réadaptation Alternatives, CECM; Jacques-Simon Perreault
Réalisation: T. Robitaille, R. Tremblay (rédacteurs); Robert Stuart (réalisateur}
Distribution: Centre de réadaptation Alternatives
Codt: 75%
Résumé:

Trois étudiants préparent un kiosque d'informations sur les produits psychotropes (drogues)
dans le cadre d'une activité parascolaire. Se divisant les taches, chacun part & la recherche
d'informations sur divers types de produits, leurs histoires, leurs effets et les contextes de
consommation. Tout au long du document, ils nous font partager avec humour et dynamisme
leurs découvertes et leurs réflexions. Informations sur le réle du systéme nerveux central, la
classification des drogues, les facteurs influents de Yexpérience des drogues et les risques
associés a la consommation.

READAPTATION JEUNESSE
Durée: 9 minutes Année: 1996
Production et
Distribution: Pavillon André Boudreau
Coilt: Prét
Résumé:

Vidéo présentant le témoignage de jeunes ayant suivi une démarche de réadaptation au
Pavillon André Boudreau et s'adressant directement & d'autres jeunes susceptibles
d'eprouver des problémes de consommation afin de les convaincre d'entreprendre une
démarche similaire. On voit les quatre jeunes en situation lors de leur séjour en centre de
réadaptation ainsi que des parents touchés par cette problématique. Un guide de I'usager et
un guide pour I'entourage de l'usager accompagnent la vidéo.
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MISES EN SITUATION

Procédure: Utiliser le sommaire des effets de l'alcool pour répondre aux questions. Lire
chacune des mises en situation et identifier & |'aide du sommaire, les effets de
I'alcool qui ont pu causer ces comportements. Plusieurs effets se référent a
ces comportiements.

Vous étes un spectateur invisible a un "party” (et vous n'avez pas bu). Vous notez certains
comportements. Quels effets de I'alcool ont pu causer ces comportements?

Comportements:

a. Quelgu'un renverse son verre.

. b. Catherine parle avec Benoft. Vous notez qu'elle est lente & Iui répondre.
c. Unedispute éclate soudainement.
d. Toutle monde parle fort et rit beaucoup.

e. Une personne désire retourner & la maison, mais elle ne retrouve pas les
clefs de sa voiture.

f.  Une personne qui désire retourner & la maison n'arrive plus a
reconnaitre son manteau dans la garde-robe.

10 gobriété du Canada, Recueil d'exercices Lalcool et les
jeunes, Québec, 1989, Activité 10, pp. 19-20
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1-  L'alcool est une drogue psychotrope, c'est-a-dire qu'elle est capable de modifier le
comportement psychique (ex.: altére la perception et la conscience).

2- L'alcool est un dépresseur.
3- L'alcool est un anesthésique.

4- L'alcool peut vous détendre et vous rendre moins apte a prendre des décisions
responsables.

5- L'alcool peut causer des sautes d'humeur.

6- L'alcool vous rendra probablement moins prudent.

7- L'alcool diminue votre habilité a formuler des jugements.

8- L'alcool diminue I'habileté & réagir. Les réactions peuvent étre exagérées.
g- L'alcool peut vous rendre moins patient.

10- L'alcool diminue la coordination des muscles.

11- L'alcool diminue I'excitation générale du corps et le rend moins alerte.
12- L'alcool diminue l'audition.

13- L'alcool diminue le sens du toucher.

14- L'alcool diminue la mémoire.

15- L'alcool peut vous donner de l'assurance.

16- L'alcool peut vous rendre plus agressif.

17- L'alcool affecte les centres vitaux du cerveau, la capacité de raisonner, la prudence, la
mémoire, le jugement, les sens et le contrSle sur soi avant d'affecter la coordination et

I'équilibre.

Réponses suggérées:
A) 3-8-10-11-13-17 D) 1-8-15
B} 3-8-11-12-14-17 E) 3-14-17
C) 1-5-8-9-15-16 F) 3-14-17
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Objectifs:
Parmettre aux participants:

+ d'exprimer leur perception des consommateurs et des non-consommateurs
de drogues.

+ de corriger certains préjugés vis-&-vis des consommateurs et des non-
consommateurs.

Déroulement:

Sur un grand tableau, I'animateur dresse quatre colonnes surmontées des titres
suivants:

non-consommateurss consommateur occasionnelkconsommateur réguliersconsommataur abusif

Il demande aux participants de décrire les caractéristiques de ces quatre types
dindividus. |l inscrit les caractéristiques dans les colonnes appropriées.

Retour:

L'animateur dégage les principaux préjugés concernant la consommation ou la
non-consommation, discute avec les participants, voit quelle est leur perception
du phénoméne.

N.B. Les préjugés n'existent pas qu'd I'endroit des consommateurs. En effet, les non-consommateurs sont
souvent vus comme des individus <<nlaiseuxs>, <<poignés>> Oou au contraire comme les seuls
adolescents ayant une t&te sur kes épaules.

* Voir: Les différents types de consommateurs 2 la partie 1 de ce chapitre.

11 Bureau da Consultation jeunasss. Las drogues: das choix 4
fajre {guide d'animatien}, Montréal, 1985, Activiié 2, p, 3
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ADRESSES UTILES

Association des intervenants en
toxicomanie du Québec

505, rue Ste-Hélene, 2€ étage
Longueuil, {Québec)

J4K 3R5

téléphone: (514) 646-3271
télécopieur:(514) 646-3275

Action Toxicomanie Bois-Francs
59, rue Monfette, local # 004
Victoriaville, (Québec)

G6P 1J8

téléphone: (819) 758-6574
télécopieur: (819) 758-1345

Alcooliques Anonymes
téléphone: (819) 758-3959

AL-ANON / AL-ATEEN

Information publique

C.P. 181

Victoriaville, (Québec)

G6P 6S8

téléphone: (819) 752-5715
(819) 752-7610

Bureau de consultation jeunesse

420 est, rue St-Paul, 3€ étage
Montréal, (Québec)

H2Y 1H4

téléphone: (514) 844-1737
télécopieur: (514) 844-1738

Centre québécois de documentation en
toxicomanie

Centre Dollard-Cormier

950, rue Louvain

Montréal, (Québec)

H2M 2E8

téléphone: (514) 385-0046

télécopieur: (514) 385-5728
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Centre de réadaptation Alternatives
10555, Boul. St-Laurent

Montréal, (Québec)

H3L 2P5

téléphone: (514) 385-6444
télécopieur: (514) 385-5186

Centre Multi-Services B.F.C. Bagotville
C.P. 280, Alouette

Ville de La Baie, (Québec)

GOV 1A0

téléphone: (418) 677-8468

télécopieur: (418) 677-4000

CLSC du Centre de la Mauricie
1600, boul. Biermans
Shawinigan, (Québec)

GON 812

téléphone: (819) 539-8371

CLSC Nouveile-Beauce

1133, boul. Vachon Nord,

C.P. 1630

Sainte-Marie Beauce, (Québec)
G6E 3C6

téléphone: (418) 387-8181
télécopieur: (418) 387-3188

CLSC Suzor-Coté

100, rue de I'Ermitage
Victoriaville, (Québec)
G6P 9N2

téléphone : (819) 758-7281

Corporation (La) partenaires 12-18 de la
MRC de I'Erable

109, rue Beaudoin

Lyster, (Québec)

GOoS 1vo

téléphone: (819) 389-5869

télécopieur: (819) 389-5869
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ADRESSES UTILES (suite)

Domrémy 04

100, rue de I'Ermitage
Victoriaville, (Québec)

G6P 9N2

téléphone: (819) 752-5668

Fondation de la recherche en
toxicomanie

33, rue Russe!

Toronto, (Ontario)

M5S 2S1

téléphone: 1-800-661-1111
télécopieur: (416) 593-4694

Le Réseau

Association d'aide aux alcooliques et
autres toxicomanes

200, de Salaberry

Joliette, (Québec)

J6E 4G1

téléphone: (514) 759-4545
télécopieur: (514) 759-8749

Ministére de la santé et des services
sociaux

Service de communication et de Ia
diffusion

16 e étage

Sainte-Foy, (Québec)

G1S 2M1

téléphone: (418) 643-5573
télécopieur: (418) 646-2081

Pavillon André Boudreau
910, rue Labelle
Saint-Jéréme, (Québec)
J7Z 5M5

téléphone: (514) 432-1395
télécopieur: (514) 432-8654

-41% -

Prévention Dépannage Jeunesse
Chaudiére-Appalaches

2472, avenue du Viaduc

Charny, (Québec)

Ge6X 2v2

téléphone: (418) 832-1052

Publications (Les) du Québec
1279, boul. Charest Ouest
Québec, (Québec)

G1N 4K7

téléphone: 1-800-463-2100

Santé Canada

Publications

Immeuble Brooke Claxton, 13e étage,
Pré. Tunney

Ottawa, (Ontario)

K1A OK9

téléphone: (613) 954-5995
télécopieur: (613) 941-5366

Sobriété de Canada

155, 13€ rue

local # 307

Québec, (Québec)

G1L 2K4

téléphone: (418) 523-7333

Vidéographe-distribution

460, rue Sainte-Catherine ouest,
local 504

Montréal, (Québec)

H3B 1A7

téléphone: (514) 866-4720
télécopieur: (514) 866-4725
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DOCUMENTS
BEAUCHESNE, Line. L'abus des drogues: les programmes de prévention chez les

jeunes, <<Monograph|es de psychologie>>, no 3, Presses de I'Université du Québec,
Sillery, 1986, 106 p.

BEAUCHESNE, Line. La légalisation des drogues: pour mieux en prévenir les abus,
Ed. du Méridien, Montréal, 1991, 381 p.

BRISSON, Pierre. Le phénoméne- drogue et les jeunes, Ministére de I'éducation,
Québec, 1987, 80 p.

BRISSON, Pierre. L'usage des drogues et |a toxicomanie, Ed. G. Morin, Bouchervulle
1988, 501 p.

CARPER, Steve. Vos enfants consomment-ils des drogues?: quide & I'usage des
parents, Ed. de I'nomme, Montréal, 1993, 222 p.

CHABROL, Henri. Les toxicomanies de I'adolescent, Presse Universitaires de France,
Paris, 1992, 123 p.

CORMIER, Dollard, BROCHU, Serge et al. i imai i
toxicomanie, Ed. du Mendnen Montréal, 1991, 251 p.

HANIGAN, Patricia. La j se en difficulté: compren r mieux intervenir, Presse
de I'Université du Québec, Sillery, 1991, 323 p.

HINDMARSH,K. Wayne. La drogue: ce que vos jeunes doivent savoir, 1993, --p.
(disponible chez Jean Coutu au cott de 7,50%)

MOYNIHAN, Sheila, ‘ la dr l'alcool, Ed. du Trécarré, Saint-Laurent,
1992, 229 p.

N. Chantal. Un pi n enfer, la téte a is: rait bouleversant d'une dr
prostituée, qui s'en est sortie, Ed. Presses d'Amérique, Montréal, 1991, 159 p.

PAUR, Léo. Votre enfant face 3 la drogue: comment l'aider & dire nop, Ed. Saint-Jean-
de-Braye, France, Dangles, 1995, 159 p.

PEELE, Stanton. 'expérience de I'assuétude, Université de Montréal, Faculté de
I'¢éducation permanente, Montréal, 1982, 59 p.

SANTE CANADA. Enquéte canadienne sur l'alcool et | res dr , <<Apergu
1995>>, Ottawa, 6 p. ’

SAUBIN, Béatrice. L'épreuve: condamnée & mort 4 vingt ans en Malaisie, Ed. Laffont,
Paris, 1991, 299 p.

SOBRIETE DU CANADA. A.B.A.T. (Action bénévole sur l'alcoolisme et les autres

loxicomanies, <<Formation>>, Québec, 1990, — p.
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DOCUMENTS (suite)

17- STEPNEY, Rob. L'alcool, Ed. du Trécarré, Saint-Laurent, 1990, 62 p.

18- SWANY, HARRITY. Anne et BREY CHRISTENSEN, Ann. Les jeunes, les drogues et
['alcool, Ed Québécor, Montréal, 1990, 199 p.

19- VALLEE, Paul. Le voyage et Guide du voyage, Bande dessinée, Ed. Maison,
Victoriaville, 1994, 44 p. _

N.B. Vous retrouverez beaucoup de documents touchant plusieurs aspects des
toxicomanies auprés de I'Association des intervenants en toxicomanie du
Québec et d’'Organismes en lien avec la prévention des toxicomanies. .
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BROCHURES / DEPLIANTS

(Exemples de titres disponibles dans les ressources suivantes)

L'ASSOCIATION DES INTERVENANTS EN TOXICOMANIE DU QUEBEC

Ces dépliants faciles & lire répondent & des questions générales sur une variété de drogues
et sur quelques problémes connexes.

Série "Vous connaissez..." ( jeu de 13 titres)

olelolelolololoNoXoXoXe
o ooleNagnswn

O
—
©w
g

Le tabac

La caféine

L'alcool

Les benzodiazépines
Les solvants et aérosols
Les barbituriques

Les amphétamines

Les hallucinogénes

Le cannabis

Les stéroides

Les opiacés

La cocaine

La conduite avec facultés affaiblies

Cette série de dépliants donne des renseignements détaillés sur différentes substances,
notamment, leurs effets & court terme et a long terme, les symptémes de sevrage et les
possibilités d'abus. Idéal pour étudiants (jeunes).

Série "Renseignements sur... " (jeu de 14 titres)

R1)
R2)
R 3)
R 4)
R 5)
R 6)
R7)
R 8)
R 9)
R 10)
R 11)
R 12)
R 13)
R 14)

L'alcool

Les amphétamines
La conduite avec facultés affaiblies
La catéine

Les barbituriques

Le L.S.D.

Les drogues a inhaler
Les hallucinogénes
La cocaine

Le cannabis

Les opicides

Les benzodiazépines
Le tabac

Le PCP

. N.B. Les deux séries ci-dessus, sont aussi disponibles & la Fondation de la recherche sur la toxicomanie.
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Ces huit brochures portent sur les substances et les conséquences de la consommation &

‘tous les niveaux.

Série avec dessins (jeu de 8 titres)

Ce que nous devrions tous savoir sur I'alcool

Ce que tout parent devrait savoir sur les drogues et leurs dangers
La drogue et vous

Ce qu'il faut savoir sur 'abus des drogues

Pour une école sans drogue

Ce que vous devez savoir sur la cocaine

Ce que vous devez savoir sur la marijuana

Conduire sous l'effet de I'alcool, des drogues et des médicaments

Divers (jeu de 26 titres)

B1)
B2)

Alcool, drogues et violence faite aux femmes

Mon enfant prend de la drogue?

Antabuse et Temposil

L'alcool, qu'en savez-vous?

Puis-je en prendre si je suis enceinte?

Le café, le thé et moi...les drogues

Les mythes sur l'alcool au volant

Les femmes et I'alcool

Boire

Faites le compte

La marijuana

L'alcool, les autres drogues, votre famille

Le tabac (brochure illustrée)

La cocaine (brochure illustrée)

Renseignements sur les drogues

Premiers pas (livret de 16 pages s'adressant aux parents d'enfants de 0-7 ans)
On est pairs, on y gagne ( dépliant)

Un p'tit coup de pouce...pour le party! (trés intéressant)

Les ainés et I'alcool

Les ainés et les somniféres, les tranquillisants, les analgésiques
L'alcool et les traumatismes de la colonne vertébrale

Votre consommation d'alcool, comment I'arréter ou la modérer
Les drogues et les problémes qu'elles causent

L'alcool et les problémes qu'il cause

Aidez-les a se prendre en main: comprendre les problémes liés a
I'alcool et aux autres drogues

Renseignements & l'intention des fumeurs qui ne sont pas préts a
abandonner leur habitude
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SOBRIETE DU CANADA

- On est pairs, ony gagne

- Je vole de mes propres ailes

- L'adolescensationnel

- Le verre de I'amitié (100 recettes de punch non-alcoolisé)

N.B. Ces dépliants accompagnent plusieurs programmes sur les toxicomanies

SANTE CANADA

- L'alcool et la grossesse

- L'alcool

- 12 mauvaises raisons pour monter en auto avec quelqu‘un qui abu
- Les drogues on s'en parle ! (volet parents et volet jeunes}

- Drogues... Aussi 'affaire des parents

- Lesdrogues: Faits et Méfaits

M.S.S.S.

- Les jeunes et I'alcool
- Ladrogue... si on s'en parait

N.B. Les dépliants et brochures mentlonnés cl-dessus, contiennent beaucoup d'informatlons afin de
renselgner les jeunes et prévenlr les toxicomanies,
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Chapitre 9 Le tabagisme

INTRODUCTION

On croit communément que le tabagisme affecte la santé des fumeurs qu'aprés de
nombreuses années d'usage seulement. En réalité, les effets négatifs pour la santé
commencent & se produire peu aprés l'adoption du tabagisme. Comme la plupant des
fumeurs commencent & fumer avant I'Age de 20 ans, le tabagisme se présente dés le début
comme un probléme de santé, avec des conséquences a long terme! 1

Alors qu'il s'agit au départ d'une expérience, les jeunes sous-estiment le fort pouvoir
d'accoutumance de la nicotine. Souvent, ils croient qu'ils fumeront quelques années et
pourront cesser lorsqu'ils le voudront. En fait, la réalité est bien différente, car cesser de
fumer est un défi trés difficile a relever pour tous. 2

De plus, des enquétes réalisées auprés d'adolescents du Québec, confirment une relance du
tabagisme. De 1991 & 1994, le pourcentage de jeunes fumeurs est passé de 19% a 29% et
s'est maintenue a ce niveau en 1995 (28% et 31%). En 1996, la proportion a continué a
augmenter, passant & 38%. 3

Donc, étant donné que I'habitude de fumer chez les adolescents se prend de plus en plus tét
et que les recherches demontrent que peu d'adultes commencent a fumer, il est trés
important d'intervenir et de les outiller & plusieurs niveaux.

Vous trouverez dans les pages suivantes de l'information sur le tabagisme. Vous pourrez
puiser parmi la documentation, les outils et ressources présentés, pour réaliser des activités
préventives et éducatives auprés des jeunes.

1" Centre national de documentation sur le tabac et la santé.

santé des adolescents, Oftawa, Avril 1993

2 Conseil québécois sur le tabac et sa santé. Quide

Montréal, 1997, p. 7

3 Rov. Jean Maurlce et al Dgcumgm_e_lmmLEmmn_dg

R.R.S.s.s.
Mauricis-Bois-Francs, Shawinigan, Déc. 1997, p 5
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-1-
PREVENTION DU TABAGISME AUPRES DES ADOLESCENTS

Fumer ou ne pas fumer... c'est 14 un choix décisif pour les jeunes. C'est d'autant plus
déterminant puisque I'on constate qu'ils font usage de tabac de plus en plus jeune. Alors,
que pouvons-nous faire pour aider les adolescents & demeurer des non-fumeurs et/ou les
amener a devenir des ex-fumeurs?

La littérature sur le sujet propose I'adoption d'une approche globale dans la lutte au
tabagisme. C'est-a-dire en intervenant en prévention, en cessation et en protection, par
diverses pistes en utilisant plusieurs approches, de nombreux moyens et en intervenant sur
plusieurs cibles. 4

Voici donc, des exemples que peuvent contenir et traiter les activités et/ou programmes
d'intervention, selon les trois grands axes.5 -6

1. Prévention: valoriser le non-usage du tabac chez les jeunes qui ne fument pas.

Ex: - Traiter des effets du tabagisme sur la santé des fumeurs et des non-fumeurs.
- Traiter des conséquences sociales (codts, apparence).
- Les facteurs qui incitent les gens & fumer (amis, famille, médias).
- Démontrer que le non-usage du tabac est la norme chez les jeunes.

- Outiller les jeunes en résolution de problémes et prise de décisions; organiser
des exercices de mise en application.

- Habiliter les jeunes & résister aux pressions des pairs par des activités qui
renforcent et favorisent I'estime et I'affirmation de soi.

- Etc.
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