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PLANIFIER UN COURS DE FORMATION

traduit de Chapitre 3, Plenning a Training Program
- v .+ 1.2  Helping Health Workers Learn.
T 2 . par David Werner et Bill Bower
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N Plusxeurs approches sont possxbles. Mais deux choses sont J'une im’
' 'portance capitale :

1)_Chaqugr§;ogramme d'éducation doit &tre planifié selon les besoins spéciaux
et les circomstances de la région ol il doit servir. e
2) Chaque cours doxt etre adapte aux expériences et besoins de chaque nouveau
groupe d'éldves. ’

L'approche didactique et les participants peuvent 1n£1uencer comment
on décide le contenu du cours, Car si on adapte 1'approche de ' ‘renforcement de
la communauté", une partie de la planification du cours est mxeux faxte pat
les partxclpants. . : ~

Dans ce chapitre nous allons nous concentrer sur le cours de l'édu-
cation pour les agents sanitaires. Rappelez-vous que l'éducation se fait de
plusieurs manxétes et & plusieurs niveaux.

Un cours d'éducation est ou doit €tre trés 1ié 2 un réseau d'app:et—
tissage et d'enseignement continuels qui doit prendre part dans la compunea
Le dlagramme ici-bas montre quelques possibilités. ¥

LE RESEAU D'APPRENTISSAGE POUR LA SANTF @ LA COMMUNAUTE
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L'IMPORTANCE DE LA PARTICIPATION DES
ELEVES DANS 1A PLANIFICATION

L'habilité de planifier effectivement - d'analyser et d'organiaer ce

qui doit 8tre fait - est la base de la confiance en soi de chaque individu, fa-
mille ou de chaque communauté. La pratique de planification est surtbut. iwc.:

{mportante pour les agents sanitaires qui veulent devenir dirigeants, enseignaat
et organisateurs (trices) de leurs communautés. '

Ceci ne veut pas dire qu'un programme d'éducation doit inclure les
cours particuliers sur la planification et la gestion. Au contraire, ¢a montre

1'importance d'inclure le groupe d'éléves dans le processus

de planification.

MOINS APPROPRIE

Av wrd'bw'_ nous a.”ons

apprendre la Flaasficatin
et la §<shon

Supe

.
\;5 »

Flanifions ce Programme
Cnsemble, en nov

\ d2 vos villages

PIUS APPROPRIE

les beseins

basast,

Quelques unes des habilités Impor.siites sont mieux apprises

dans la pratique en les appliquant aux situations réelles,
plutdt qu'en les apprenant corrme los sujets différents, '

Il y a plusieurs bonnes raisons pcur inclure les élives-agents sani-
taires dans la planification du contenu et de l'organisation de leur propre

éducation :

Dans la pratique assistée (rar le maitre) les éldves apprennent de

midre main & analyser, plarifior et organiser les activités les

concernant.

gner—apprendre,

Les é1l&ves deviennent profondement impliqués dans le procés d'ensei-

Ils deviennent et se sentent plus égaux a leurs instructeurs. Ceci

va les aider quand ils comnencent 2 planifier et enseigner dans
leurs communautés. Ils serca: capzbles de s'associer 2 leur propre
peuple comme leurs égaux et de partager les responsabilités avec

les autres.

Les éldves peuvent aider 2 adapter le contenu du programme d'éduca-~
tion aux problémes, besoins et aux ressources dans leurs communautés

f

particulidres. Ceci aide & faire de chaque séance d'éducation une "f
expérience nouvelle, spéciale, impressionanté et plus relevante et
pour les instructeurs et pour les éléves.

La flexibilité et le partage de la responsabilité de cet approche
sont basiques pour l'acccmplissement de la santé communautaire et

d'une distribution plus équitable de pouvoir.



UN PROVLEME COMMUR : LA PLANIFICATION A L'ENVERS

Pourquoi beaucoup de cours d'éducation pour les
agents saqltdlres sont-ils:.enseignés par les
gens qui n'ont aucune expérience sur la com-‘“’
munauté ? .

Pourquoi beaucoup d'instructeurs gaspillent-

ils beaucoup du temps sur 1'étude d'anatomie

et pour remplir les formes plutdt que sur la

diarrhée de 1'enfant, la nutrition et les mé-
thodes d'enseigner ?

~

. Pourqu01 plusieurs cours ne parv1ennent-xls
pas & former les agents sanitaires & resoudre grand chose sur les
problémes qu'ils vont affronter ?
1

La réponse a ces questions demeure dans le fait que les programmes
d'éducation sont trés souvent planifiés & l'envers. Le temps et la place sont
fixés, les instructeurs choisis et le contenu du cours décidé avant que les
planificateurs déterminent les difficultés spéciales, les ressources, les cou=-
tumes et l'habilité des personnes concernées. Comme résultat, ce qui est ensei-
gné ne correspond ni aux besoins de la cc.munauté ni aux capacités des éldves,

_ P1u51eurs programmes d'éducation auJourd hui enseignent beaucoup
de ce qui n'est pas nécessaire et trds peu de ce qu1 est essentiel,
Pour compliquer la situation, la fagon dont on enseigne a souvent peu de rap-
port avec les besoins du peuple tel en est notre titre,

ol

Si 1'éducation va &tre appropriée (adaptée aux besoim du peuple,
aux ressources, coutumes et les capacités), les actions doivent étre renver-

sées @

1) Invitez les gens des communautés que le programme va intéresser & détermi-
ner et exprimer leurs besoins.,

2) Laissez les besoins du peuple, leurs ressources et leurs habilités détermi-
ner ce qui doit €tre enseigné et 2 qui.

3) Laissez ce qui doit €tre enseigné, le comment et & qui, déterminer qui doit
1'enseigner, ot, pour quelle durée et de quelle faon (¢ca doit &tre enseigné).

SREE

Cet approche centré sur le peuple ou “décentralisé" dans le domalne N
de la planification peut-gtre relativement facile pour les petits programmes ‘
basés sur la communauté. Mais il peut-€tre extrémement difficile pour un program-
me large ou régional. Un approche approprié peut toujours €tre possible si pour=--

tant ceux en charge de 1l'autorité centrale veulent :

. peimettre 3 la pianificétiohnét les décisions de base de :
Un approche

rendre place au niveau de la communauté. .
P P u nive commu décentralisé ou
. agir non pas comme l'organe de contrdle, mais comme un centre sur le
centre de communication, des conseils, du support et peuple,

d'approvisionnement.
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UN PROGRAMME DECENTRALISE POUR LA PLANIFICATION

(les fléches foncées montrent la direction principale du mouvement)

Le Commissaire d'Etat 2 la Santé BN Les communautés fournissent la
Publique ou autre Département cen- plupart des conseils, planifi-
tral fournit la plupart des provi~ cations et contrdles.

sions, supports et la coordination.

Lorsque les groupes sont trés grands, la planification - 1'autori-
té centrale tres souvent devient intransigeante, bureaucratique, résistible au
changement et corruptible., La planification et 1'autorité ont beaucoup de chance
d'étre appropriées, fléxibles et vibrantes aux besoins humains lorsqu'elles: -
font dans les petits groupes ol tout le monde se connait.,

DECIDER CCI'BIEN DOIT ETRE PLANIFIE D'AVANCE
ET COMBIEN IL FAUT PLANIFIER PENDANT LE COURS?

Comme nous l'avons soulignd, il est mieux de laisser une partie de
la planification d'un cours d'éducation jusqu'a ce que ce cours commence. Ceci
permet 2 ce que le contenu du cours soit planifié ou modifié en conformité avec
les intéré@ts, erpériences, besoins et les capacités des éléves.,

Clairement, cependant, une partie de la planification doit &tre
faite d'avance. Quelqu'un dcit prendre les décisions concernant le pourquoi,
quand, ou, avec qui et pour qui, 1l'éducation doit avoir lieu. Les ressources
et besoins doivent aussi €tre considérés. Et certaines préparations doivent
étre faites.

Dans les sections suivantes, nous présentons le schéma des CONSI-
DERATIONS IMPORTANTES POUR LA PLANIFICATION EKTIERE DU COURS, lequel schéma
inclut 3 ’

Section A : la planification qui doit &tre faite avant que le cours d'éducation

commence
Section B : la planification continuelle aprés que le cours d'éducation a com=-
mencé
Section C : la planification et programmation qui doivent &tre faies aprés que

le cours est terminé,



- DECISIORS PRELIMINAIRES

‘Location du cours de formation

C'est magn1f1que si le cours se dorne dans une situation proche a
celle ou les agents sanitaires vont travailler. La proximité en kilomeétres est
commode, mais l'essentiel est la proximité du milieu communautaire. Les agents
sanitaires du village sont mieux éduqués dans un viltage. De cette facon, ils
peuvent pratiquer 3 résoudre les problémes et porter les activités dans les
conditions semblables 3 celles dans leurs propres communautés,

.

Si possible, on doit domner le cours dang un village avec un centre
de santé ol les éléves peuvent gagner 1l'erpérience clinique. C'est beaucoup plus
favorable si le centre de santé est dirigé par les agents sanitaires locaux ex-
périmentés et s'il a une forte participation de la communauté. Un petit centre
de santé communauvtaire est toujours plus approprié pour éduquer les villageois
qu'une grande clinique ou un hdpital. Plus la situation du cours est proche &
la situation du travail, mieux est 1'éducation.

Pour les mfmes raisons, il est important que les b3timents ol on
donne le cours et méme les fournitures, s'il y en a = soient semblables & ceux
des villages des agents sanitaires.

Dans ce livre "AIDER LES AGEITS SANITAIRES A APPRENDRE" et dans
"LA OU IL N'Y A PAS DE DOCTEUR", nous momntrons scuvent les images des agents
sanitaires assis sur les chaises ou sur les bancs. Nous faisons ceci parce que
d'habitude les gens fabrlquent et utilisznt ces fournitures dans les villages
de 1'Amérique Latine ol nous travailleas. Mais 12 ol traditionnellement les
gens s8'assoient par tcrre au cours de réunions et discussions, il est sensé
d'observer ces traditions pendant le cours d'éducatiom.

Dans les milieux ol traditicpanllement les villageois s'assoient
sur le plancher, il est coovenable de rezpecter la méme coutune pendant le cours.
Ce dessin nous vient de "Ang Maayang Lowas lfaagua" um équivalent Philippin de

LA oli il n'y a pas de docteur"

De méme facon, il est avantageux que les hgents sanitaires vivent
esuprés des familles dans la communauté plutSt que dang un dortoir séparé.



Les nombres

Dans beaucoup de cours, on a trouvé que de 12 & 15 éléves font le
bon nombre. Un groupe limité a ce nombre est ascez large pour les discussions
(ou'.débats) intéressantes, mais assez petit pour chacun puisse y participer.

PLUS
APPROPRIE APPROPRIE
Le temps
1. Continuel 2 4 3 mois
5>

Certains cours d'éducaticn se donnent dans un seul temps continuel.
Deux & trois mois est la durée woyenne de ces cours. C'est toujours assez long
pour les agents sanitaires d'apprendre les habilités de base qui sont. nécessai-
res pour les soins primaires. Tout de méme, ce temps est assez court pour per-
mettre aux villageois qui ont des familles et autres responsabilités chez eux
de trouver quelquefois le temps d'y participer. :

2. Courtes durées d'éducation alternée avec la pratique

2 semaines o 2 semaines > 2 semaines >

Les autres cours d'éducation sont donnés dans une série de courtes
durées du temps. Or peut former les agents sanitaires dans une série des petits
cours de deux semaines, séparés par les péricdes d'un ou deux mois pendant les-
quelles ils rentrent dans leurs villages pour la pratique. De cette facon, les
agents sanitaires ne sont pas séparés de leurs familles pour une longue période
de temps d'un seul coup et ils ont la chance de pratiquer ce qu'ils ont appris.
L'expérience qu'ils gagnent et les probldmes qu'ils rencontrent dans leurs vil-
lages ajoutent le sens et la direction & leur éducation continuelle. Par contre,
si les agents sanitaires doivent venir de loin 3 pied, une série de petits cours
ne sera pas pratique.

3. Un jour par semaine

1 jouri 1 jour! 1 joui’ 1 jout’ 1 jou_r_’etc...

Le Programme de Développement de Chimaltenango & Guatemala forme les
agents sanitaires pendant un jour par semaine aussi longtemps qu'ils continuent
leur travail de santé de la cormmunauté. Ceci signifie que les agents sanitaires
augmentent continuellement leur connaissance et leurs habilités. ¢a permet aussi
les proches relations continuelles et le partage des idées dans le groupe. Les
agents sanitaires les plus expérimentés conduisent la plupart des séances de for-
mation. Clairement, cette sorte d'éducation par semaine est seulement possible
12 ol les agents sanitaires habitent aux environs ou bien 12 ol le transport
public est suffisant.
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La combinaison : Une combinaison de ces systimes est possible - par

excmple, un cours initial de 2 semaines suivi d'une formatiom de 1 jour par se~
maine; ou un cours de 1 mois suivi d'une courte formation chaque 3 mois.

La saison : Pour les agents sanitaires qui somt en méme temps cul- |
tivateurs, une certaine période de 1'année sera commode pour 1'éducation, tandis
que les autres périodes seront impossibles. Il est important de demander aux
villageois quelle période de l'année est pratique pour un cours de formation et
aussi €i le cours de formation sera plus convehable dans une seule période cou-
tinuelle ou dans une série de petits cours de courte durée,

Le financement

La plupart des cours d'éducaticn que nous connaissons dépendent du
ficancement venant des sources en-déhors du milieu & servir. Le montant des
fonds d'en-déhors varie grandement d'un programme A l'autre. Comme une régle
générale, plus le financement est modeste, plus 1'éducation est appropriée.

La lutte de se débrouiller avec les fonds limités peut Etre une va-
lable expérience pour ceux qui sont engagés dans le cours. Elle eméne le cours
auprés de la réalité des gens qu'il sert et auprés de la communauté ectiére.

Par exemple, un coirs de formation communautaire 3 Fuevo Lecn au
Mexique, a commencé avec trds peu d'argent. Les éldves et les instructeurs ont
commencé par construire leur propre centre d'éducation en briques de terre avec
1'aide des villageois de la place.

Plus tard, lorsque 1'aide financidre de 1'extérieur était arréifde,
les enseignants et les étudiants ont commencé & élever les chdvres et autres
animaux et ont ouvert une petite boucherie. Leur lutte pour la survie finonciérc
a rapproché la communauté et le programme de santé. Quand nous les avens visités,
nous étions étonnés par les rapports trés proches entre les villageois et les
participants dans le cours.

L'aide financidre de 1'extérieur souvent veut dire la domirction ex
térieure, Pour ce fait, il est toujours sage de permettre pas plus de 13 roitié
des fonds pour les activités de santé ou de développement de venir de l'extérieur
de la reégion servie. Si au moins la moitié€ des fonds sont financés localement,

il y a plus de chance que la direction du programme sera aussi locale. Ainsi,
d'une facon réelle, le programme va appartenir au peuple.

Dans le Projet Piaxtla au Méxique, chaque village qui envoie un €léve
pour suivre un cours de formation est encouragé de payer la moitié de ses frais
de vire pendant la formation. Les autres programmes en Amérique Centrale crgani-
sent les villageois de contipuer & travailler dans les champs de leur agents sa-
nitaire pendant qu'il (elle) est absent pour suivre le cours de formation. Ceci
aide le village de sentir plus de responsabilité pour som agent sanitzire et

R

Qp TN T,
. VK I
id




FAIRE UN PLAN DES MATIERES DU COURS

Avant de commencer un cours de formation, il convient d'esquisser

un plan des matidres - méme si la matilre va changer avec 1'aide du groupe
d'éleves. Autant que possible, le plan des matidres doit &tre basé sur les
besoins des communautés et des élives. Mais il faut aussi prendre en considé-

ration les forces, leg talents

w
-
e

CONSIDERER LES FORCES DES GENS AINST QUE LEURS BESOINS.

r

t.

_ —
- LES ETAPES SUGGEREES POUR ETABLIR LE PLAN DES MATIERES {

Faites la liste des problimes principaux qui influencent la santé et le
bien-etre du peuple local. '

Essayez de déterminer quels problémes sont importants pour le peuple
(priorités dans la communauté),.

Décidez quels problimes doivent &€tre inclus et lesquels seront souli-
gnés pendant le cours (priorités pour le cours). Pour faire ceci, con-
sidérer les facteurs locaux ainsi que les forces probables et limita-
tions des agents sanitaires.

Citez les connaissances et les habilités dont les agents sanitaires au-
ront besoin pour aider le peuple a resoudre leurs plus importants pro-
blémes. Arrangez-les en groupes oy en sujets pour des études actives
qui visent la résolution des problémes.

Etant donné le durée du cours, considérez combien de temps est néces-
saire pour chaque sujet ou domaine d'étude.

Pour chaque sujet, essayez d'équilibrer les séances de discussion et
les séances de pratique. Aussi cherchez la balance entre les habiletés
curatives, préventives et didactiques, le travail physique et le jeu.

Faites le plan du cours en bronillon, en incluant les horaires pour
chaque semaine (mals pas en détails, comme on va probablement les chan-
gés avec 1l'aide des éldves).

Préparez les plans détaillés pour au moins les premiers joufs

Vous

Dans le raeste de ce chapitre, nous discutons ces étapes en détail.
pourriez trouver ces suggestions de planification utiles aux trois stades :

et les ressources des él¥ves et leurs conmmunautés.

‘~J
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. avant le cours, pour aider les instructeurs 3 établir 1‘'horaire du cours

.» pendant le cours, pour aider les.instructeurs et élives 3 adapter le cours
selon les besoins dans leurs communautés, et

K apiés le cours, pour aider les agents sanitaires et les gens dans leurs
communautés & planifier les activités selon leurs besoins.

ETAPE- 1. Considérer et faire la liste des besoins

: Pour aider un groupe des agents sanitaires (ou des villageozs) 2
planlfzer une étude ou une action selon leurs besoins, la premidre étape est de
les inviter 3 examiner soigneusement leurs problémes recents.-

Demandez & chaque personne de parler de ses propres problémesét be-
soins, grands et petits. Quelqu'un peut écrire la liste sur le tableau noir ou
sur une large feuille de papier, R T

Posez les questions qui demandent des réponses spécifiques, de telle
manidre que les gens vont discuter les problémes selon leurs propres expériences.

Moins approprié Plus approprié-
~ trop vague - -~ gpécifié -
Quels sont les problémes les pires Quels sont les problémes les pires
des gens dans votre villages ? que votre famille a connu cette
année ?

Bien que l'attention sera sur les problémes de santé, encouragez les
gens de mentionner d'autres problimes et soucis qui sont aussi liés 2 la santé

ou au bien-8tre :
"Nos poulets sont morts" _
"Nos cultures me poussaient pas" ool 4{7;

;i,"Nous devions vendre notre propriété pour nous acqultter de nos dettes"
°§$ A, "™Mon voisin a laissé ses boeufs ravager mon champ de mais.”

‘.‘

Avant de décider quels probldmes de santé il faut discuter em classe,
un cours-sdans les Philippines obligent les agents sanitaires de visiter des dif-
férentes maisons dans un village. Au cours de ces vigites, ils demandent aux gens
d'gxprxmer ce qu'ils sentent &tre leurs plus grands problémes et besoins. De cette
facon, les désirs de la communauté sont apportés dans le cours et la planification
dés le début. =

Parlez aux gens sur leurs problémes et besoins d&s le début du cours
de formation.
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ETAPE 2. Considerer 1l'importance relative des problémes différents que le
groupe a suggereés.

On peut faire ceci de plusieurs facons dont quelques-unes plus simples
et les autres plus complétes.

Une facon consiste a tracer une carte sur le tableau ou sur umn grand
papier. Invitez le groupe 2 discuter la fréquence et la gravité de chaque pro-
bldme. Ensuite marquez d'un "plus" (+) & cinq (+++++) dans chaque colonne. Voici
un exemple : .

Problémes . : Fréquent ? Grave ? Importance AL:W
Les bébés ont la diarrhée 44+ +Hé+ 9 |
Les enfants ont les vers 4t v ++ 6

Les enfants trés minces +444 +4++ 7

Les plaies de peau ++44 + 6

Mal aux dents ++ ++4 5

Les poqlets sont morts v ++4 +++ | 6

Leg sources d'eau situées trés +H4+ ++ 7
loin.

Fidvre et frisson 4 ++4+4

Les péres souvent ivres +++ +4++

La récolte a échoué +++ +Ht4

Lanourriture au magasin coite 444t ++++

trés cher

Crises cardiaques + ++++

Les femmes pales et faibles ++4 +++

Les probldmes d'aprés la naissance ++ ++4++

La rougeole =+ +++

Le rhume it +

+ pas trés fréquent (ou grave)
++ un peu fréquent (ou grave)
+++ fréquent (ou grave)
++++ tres fréquent (ou grave)
+++++ extrément fréquent (ou grave).

En considérant en méme temps la fréquence et la gravité d'un prcble-
me, les éldves gagnent une idée de son importance relative dans la communauté.
Pour aider dans ceci, ils peuvent additionner les signes "plus" pour chaque pro-

bléme.
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° ' Demandez au groupe quel prcbléme serble le plus important. (Dans
1'exemple c'est la diarrhée, avec 9 signes "plus'). Ensuite, lesquels vien~
nent aprés selon leur impertance 7 (Ceux avec § sigpnes "plus™, lesqguels ?). Ftc.

" Une facor plus cempléte de veir 1'importance relative des problé-~
mes est de considérer les £ guesiicpe geiverte: pour chaque probleme

Le probléme est~il fréquert cane ia corrunauté 1

1.

2. Les effets sur les individus, les familles ou les commurnautés sont-—
ils graves ?

3. Est~il contagieur ? (Se répand-il & d'autres gens ?)

4. Est-il chronique ? (Reste-t-il pour longtemps ?)

De nouveav, cu peut empleyer les signes "plus" peuv addirvionner
~les résultats. Mais ure facon plus amusante qui puisse engager tout le monde
au~dedans d'un prebléme est d'utiliser les symbeles coupés

Les crires signifient grave.

les grands crines : les crdnes de dimensionm Les petits crdnes :
mcyerne
EXTREMENT CKAVE (mertel) TRES ¢ AVE GPAVE

&

Les vi-zges tristes sigrifient fréquent. Plus le probleme est fré-
juent, plus vcus ¥y ajcutez des vi:-ages.
» P Y &)

SIOIE
ABS

Les visages avec les fléches signifient CONTAGIEUX (la mzladie se
répend d'une perscmne aux autres). ' <:>
/7

Une fléche Iongueﬁwﬂkﬂiipveut dire CERONIQUE (le probléme ~‘cste pour
longtemps.

Ces symboles peuvent &tre fabriqués
de tissu ou de morceau de papier. Demandez les
membres du groupe de dessiner et couper ces fi-
gures. On aura bescin de au moins : i

100 visages tristes
15 crdncs
15 visages avec fleches

10 fléches lcngues.

Frploven uve couleur différente peur chaque symbole. Maictenant écri-
vez le nom de chaque probléme sur urm merceeu de papier ou de tissu. Attachez ces
morceaux (de papier ou de tissu) sur un tableau ¢n flanelle.

Fnsuite, discutez les problémes 1'ur aprés 1'actre. Appelez les €l&-
ves de venir devant la classe et placer les symbeles qu'ils pensent convenables

a chaque probleéme.



Lorsque c'est terminé, le tableau =n

flzneile peut se veii zcmme suit

F ENT-DH RN T N . IR T TR Lo

OC 20053
é%ga@uozﬁ 013] ¥ 2p

Diarrhée

QY0900
Le rhume @uvaQG’J ﬁ’]
. e s P2 PR
Malnutrition 2858883 ?
~e "@@GQ Y
Les vers pEad 9@@ w:,)[ /WW
A QD ) g
La toux g:f GOQ\?)@ @W %y
. T 620 )
Maladies de la neau - 9@00
09O
Probl2mes des dents « 3GQQ
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ETAPE 3, Déterminer les priorités pour ce qu'on va couvrir dams le cours.

Aprds avoir examiné 3 1'importance relative ou la priorité de dif-
férents problémes trouvés dans les comhunautés des éléves, les instructeurs

doivent considérer quels accents ou priorité,

problémes dans le cours.

deit €tre donné & chacun de ces

Pour faire ceci, vous pouvez de nouvezau tracer un tableau., Mais &
ce point posez d'autres questions concermant chaque probléme.

Par exemple :

. Les gens locaux s'inquidtent-ils du probléme ?

R
S ...‘

. Le probléme influence-t-il d'autres problémes de santé ?

. Quelle est la possibilité d'enseigner efficacement sur le probléme ?

. Les agents sanitaires combien pourraient~-ils faire pour corriger le
probléme, s'ils sont enseignés ?

Marquez vos réponses avec les signes plus (+#++++) sur le
tableau ou sur un bout de papier

% =
COMBIEN
COMBIEN POSSIB? L'AGENT [,
LITE D° - | IMPOR~
INFLUEN-§ pygpr-  §SAVITALbranc DU
» SOUCT DUJCE-T-IL |& . §RE PEUT-
LE PROBLEME FREQUENT] GRAVE? _ JGNER LA PROBLEME
PEUPLE JLES AU IL OU VA
? PREVEN~- DANS LE
TRES PRO TION OU T-IL FAI COURS
BLEMES {5 o wpap-jRE S'IL ’
DE SANTE TEMENT EST EN-
* {SEIGNE ?
Diarrhée 44 +++4 +++ ++ ++++ +4+4 21
Malnutrition +1t+ +++ ++ 4+ i+ bt 21
Vers intestinaux | ++++ ++ ++4+4 +t ++++ ++4++ - 20
Rhume ++4+ + ++++ + ++ ++ 14
Pneumonie ++ +++ ++ T+ +++ +E++ 16
Tuberculose ++ +4++ +4+ +++ ++++ +4+ 4+ 20
Maladie de la +++ + +++ + +++ +44+ 15
peau .
Maladie d' estomac +++ ++ ++4 + ++ ++4 14
Problime des i e + + 4+ . s 15
dents :
Fiévre 44 ++ ++4 444 ++tt +++4 19
Ivresse ++ +4++ 4+ ++++ + + 15
Grossesse & ac~ ++ ++ ++ +4++ +44+ +i++ 17
couchement :
Crise cardiaque + ++ ++ ++ + .9
Tetanos + ++++ ++4 ++++ ++ 15
Mal de t@te +++ + + + ++ + 9
Rougeocle +4 T4+t +4 - +++ +++ +++ 17
Coqueluche ++ ++4 ++ ++ +++ ++ f 16
— :

o
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Additionnez les signes '"plus" pour chaque probléme pour juger sonm
importance relative pour 1'inclusion ou 1'accent dans le cours.

. Suggestion : En travaillamt avec un groupe des agents sanitaires,
peut-étre que vous ne voulez pas ce tableau. Il peut sembler trop compliqué,
Peut~&tre vous aimerez seulement discuter les 6 questions qu'il considere.

ETAPE 4, Faire la liste des domaines d'études appropriées

Aprés avoir soigneusement examiné les problimes que vous voulez
aborder dans le cours (c-a~d les problimes basés sur les besoins du peuple),

1'étape prochaine est de considérer :

::::::35;, De quelles habilités, connaissances et pratiques les agents sani~
taires auront-ils besoin pour aider les geus 2 résoudre ces problimes

Les habilités et les connaissances que les agents sanitaires ont
besoin d'apprendre doivent 8tre analysées soigneusement. Les habilités en mé-
decine curative et préventive seront importantes. Mais aussi importantes seront
les habilités et la pratique - d'organiser la communauté, d'enseigner les adul-
tes et les enfants, d'analyser les problimes, de garder les archives, etc. Cer-
tains cours comprennent certaines habilités de 1'agriculture, de la médecine
véterinaire et méme les habilités fondamentales de la dentistrie,

Un sujet trés important pour les agents sanitaires concerne les

rapports des gens entre eux.
Pourquoi les gens aglssent—lls et font-ils les choses comme ils les font ? Ainsx
la formation des agents sanitaires doit inclure les dynamisme du groupe et méme

la conscientisation des gens ou la sensibilisation sociale.

En vous basant sur les pricrités des problémes locaux, faites la
‘liste de tous les domaines d'enseigremant ou d'activité que vous pensez luclure

dans le cours. Les sujets choisis doivent &tre réalistes dans le sens de besoins,
des ressources et du temps dlsponlble pour la formation. Ensuite, arrangez ces
sujets en différentes catésories ou "domaine d'études", par exemple dans ces

trois catégories générales :

. Préventive
. Curative
. Communautaire ou sociale.

.

ETAPE 5. Considérer combien de temps & donner pour chaque domaine d'étude.
Ceci peut €tre fait selon le modéle de feuille du travail. Pour con-

naftre comment faire une telle feuille on verra sur.lgs 1lignes suivantes :

. D'abord, calculez les nombre tctal des heures d'enseignement pour le
cours entier. Ecrivez la somme en t@te de la feuille, & cGté de “totales dis~
ponibles au cours" (Un cours intensif de 2 mois pour 8 heures par jour, 6 jours
par semaine, pourrait avoir 384 heures disponibles).

. Ensuite, dans la colonne pour les ESTIMATIONS:DES HEURES NECESSAIRES,
écrivez le nombre des heures que vous pensez nécessaires pour couvrir chaque
- sujet. Rappelez~vous le nombre total des heures de 1l'enseignement.

. Lorsque vous avez rempli le nombre des heures estimées pour chaque sujet,
additionnez~les et comparez votre total avec le "nombre total des heures dispo-
nibles" (regardez sur la partie supérieure 3 droite du tableau). Soustrayez pour
voii: la différence. Ceci vous montre combien d'heures dont vous dever ajouter
ou goustraire des différents sujets. Mais avant de faire ces correctionms...
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. Remplissez une troisidme colonne, la PRIORITE RELATIVE, en utilisant
1'information des études passées (étape 2 et 3), Ceci va vous.aider 2 régler

les heures d'enseignement selon la priorité des besoins.

. Maintenant réglez les heures pour les différents sujeta jusqu'd ce que .
le total égale le nombre des heures dlsponlbles. Soyez certain de réserver du
temps pour la révision et pour les classes omises.

Notez bien : Chacun des sujets ne va pas exiger une période d'étude
propre & lui, Certains sujets peuvent étre inclus dans les autres., Par exemple,
nous suggérons que "1l'anatomie'" ne soit pas enseignée comme un sujet séparé,
mais soit inclus comme voulu que vous enseignez un probléme spécifique de santé,
Les sujets qui ne demandent pas les heures séparées peuvent €tre écrit en paren~-

théses (comme ceci).

Certains sujets avec heures déterminées peuvent aussi, en partie,
étre couverts dans les legons sur des sujets associés. Par exemple, les mesures
préventives comme 1'hygiéne et la sanitation peuvent &tre révisées pendant les
heures des maladies spécifiques. L'examen physique, l'histoire médicale et 1'uti-
lisation appropriée des médicaments peuvent &tre renforcés pendant la pratique

journalidre 2 la clinique.

ETAPE 6. Equilibrer le contenu du cours
Un cours de formation doit €itre équilibré dans le contenu et dans
les méthodes d'apprendre. :

. Essayez d'équlllbrer les aspects préventifs, curatifs et communau-
taires ou sociaux des soins de santé. Additionnez les heures dans chacun de ces
3 domaines. Considérez si la balance est a“proprlée dans le sens des besoins et
les soucis du peuple. Ajustez les heures si c'est nécessaire.

. Equilibrez 1' ensegﬁpeﬂent par la discussion (c~3-d le travail de
clagse) et par la pratique (le travail physique et le jeu).

PRATIQUE
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De plus en plus, des programmes prennent conscience de 1l'importance
d'appr :adre par pratique. On insiste beaucoup sur les activités dams la cocmu—
naut:é, dans la clxnlque, dans les écoles et sur le terrain coume ume partie de
la for.ation de 1'agent sanitaire, Méme le travail en classe - dont une partie
rest¢ toujours nécessaire - peut comprendre beaucoup d'actxvxtés pratiques sur
1'emploi des habilités et la résolutlon ‘des problimes. .

Beaucoup de programmes aussi sont en train de reconnaitre l'impor-
tance fu travail physique et le jeu comme une partie de la formation d un agent
sanitaire. Le travail physique sert 2 plusieurs objectifs - surtout s'il est
1ié & la santé (cultiver, creuser les latrlnes, construire 1'équipement). Le
travail physique fournit le changement de train. Il retient les agents sanitai-
res proches a la terre et & la classe ouvriére. Il les aide 2 apprendre les.

‘nouvelles techniques d'agriculture et de construction. Et dans quelques projets
q g q q pPro]

‘le travail agricole journalier des agents sanitaires produit la nourriture qui

rend le programme de formation auto-suffisant. ‘

Apprendre par les jeux et les matches est surtout important pour les

occasions quand les agents sanitaires travaillent avec les enfants.
.

' Pour planifier la balance entre 1'étude de classe et 1'activité pra-
tique, vous pouvez utiliser la méme feuille de travail comme auparavant. Parcou-
rez la liste des sujets en marquant la balance que vous trouvez appropriée pour
chacun, Vous pouvez faire cecli de cette facon :

tude en Activitérﬂ ¢a veut dire 1'équilibre.
classe pratique ",,f” v :
Nutrition T Ga veut dire que la majo-
. ' rité est de 1'activité
Techniques de traitement F o™ el pratique.
Discussions & table rond m - Ca veut dire que tout est
‘ fait dans la salle de classe.

Apr2s avoir marqué chaque sujet, cherchez la balance totale. Si beau-
coup de temps est consacré au travail de classe, essayez de penser aux moyens
d'apprendre par pratique et expérience.

PLANTFIEZ L'EQUILIBRE ENTRE LES ACTIVITES

Des le premier jour du cours, il est bom d'avoir um équilibre entre
les différentes activités. Au début, se faire la connaissance sera important.
De méme sont les discussions sur la santé, le bien~&tre et les ‘objectifs du pro-
gramme. Mais apprendre les habilités Speclflquea doit aussi commencer tout-&-
coup, Le travail productif comme le Jardlnnage est aussi important. Et n'oubliesz

pas les Jeux, chansons et sports.
Feire o y - ..
Com\ad,(m(& % %

/ discussions

e 'f‘ruvn-'
T ] prafiq-e
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Apris que le cours a commencé, d'autres activitée importantes peuvent
étre introduites., En voicl quelques-unes :

+

les visites

1'enseignement

Thédtre

Les soins
prénataux

Les discussions
a4 table ronde,

Evaluation et
planification future

ETAPE 7. Préparer l'horaire entier et 1'horaire de la semaine.

Aprds qu'on a décidé le contenu complet du cours, vous pouvez pla-
nifier les classes et les autres activités en fonction de chaque semaine. Il
sera bon si vous réproduisez des feuilles,vierges de planification semblables
a celles ci-dessous mais adaptées A vos besoins. Plus grande est la feuille de
planification, plus de détails y seront écrits par apris. Vous pouvez faire une
grande feuille en joignant deux feuilles. Chaque semaine l'horaire peut &tre
affich€é pour les éldves. Notre exemple de l'horaire a été rempli et utilisé pen-
dant un cours de formation du Projet Piaxtla, Mexique. .

En préparant 1'horaire de la semaine, pensez comment mieux utiliser
les heures de la journée. Planifiez votre horaire selon le mode local de la vie:
les beures habituelles quand les gens se réveillent, travaillent, mangent le
repas, se reposent, etc... Essayez d'inclure une varieté d'activité chaque jour,
afin d'éviter de trop prolonger une sorte d'activité, Vous voudriez aussi per-
mettre quelques minutes entre les classes pour le repos ou les jeux rapides.
Quand vous planifiez le temps, soyez certain que vous avez les suggestions et
accords des él2ves et des familles qui les logent.



: Maintenant, considérez les eujets qui doivent &tre enseignés, quand.
Vbici quelques idées baséee sur notre propre expérience : o

. Quel moment de la journée est le meilleur pour quelle actxvité ?

e Lel heures de ‘bon matin, avant que le jour soit chaud sont bonnes pour -
le jardipage et le travail physique.

Le matin est une pér1ode aussi bonne pour les: claasel sur les sujetl sé-
rieux qui demandent une étude de réflexion, Tout le monde est frais et

soucieux d'apprendre pendant cette période.

. L'aprés-midi, lorsque les éldves sont fatigués, est une bonne période |
pour les discussions actives, jouer les rdles et travailler sur les pro=
Jets tels que fabrlquer le matériel didactique, :

Les soirs sont mieux pour la présentation des diapositives et lems et
pour les réunions avec les membres de la communauté qui sont occupés

pendant la journée.

Soyez certaxn que les classes de
1'aprés~m1d1 sont pleine d‘action.

Chaqpe jour ? Ou bien une ou doux fois psr semaine ?7

. Les sujets tels que la médecine préventive et curative et la ptatique

~ clinique, qui couvrent beaucoup de matidres et demandent beaucoup de
temps, sont mieux inclus chaque jour, S ,

Lea habiletés comme celles d'utiliser le livre de référence (Lt oly- 11

n'y a pas de Docteur) ou celles d'ytiliser correctement leg médicaments

sont mieux enseignés une ou deux fois par semaipe de sorte qu'elles ren-

forcent les autres sujets que les élives apprennent. '

Les séances de révision doivert suivre les examens ou les consultetions
augsitdt que possible.

Les vigites dans la communauté sont planifiées pour les périodes quand
les gens sont d'habitude & la msison - quelquea soir chaque semaine ou
bien un matin pendant le week-end. .
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Au début du”ceurs de formaticn ? Ou vers Is fin ?

. Les connaissances et les habiletés nécessaires pour examiner, soigner et
donner conseil aux malades doivent &tre acquises au début des cours,

. Enseigner dans la cowmunauté et présenter les piéces de thé@tre dans le
village sont bonnes activités pour la fin du cours, lorsque les éldves
ont plue de connaissance et ccnfiance en soi. Il est bom de planifier
‘et pratiquer ces activités bien avant.

Avant que le cours ccua2nce (ou peu aprés, pour inclure les sugges-—
tions des éléves), faites l'horzir2 ea ~ros d2 chaque semaine pour tout le cours.
Ceci vous permet d'inclure tout ce que vous voulez inclure. Il est facile de dé-
border le temps avant que la matiére importante ait été couverte |

Lorsque vous faites un horcire préliminaire du cours entier, vous
ne devez pas remplir tous les détails. DPar aprés, pendant le cours, les mal-
tres peuvent se rencontrer avec le cczité de planification des élives chaque
semaine pour préparer un horaire zssez élaboré pour la semaine prochaine. Ré~
servez augsi une période régulilrz pour ccite planification.

LTI T T

L Une suggestion im~nri--tn : Frites votre horaire flexible,|
I1 arrive que certaines clacses ou sujets prennent plus de temps
que prévu, Les autres sont malheureuscmz2at mal enseignés ou sont trés diffieci-
les A comprendre par les éléves. Des telles classes valent la peine d'@tre ré-
pétées. Pour cette raison, il est s2g2 d2 laisser beaucoup d'heures supplémen-
taires pour la révision : environ 1 cu 2 hecures du temps libre chaque semaine,
et en plus plusieurs jours non-planifils vers la fin du cours. ‘

Ce temps libre permel zussi {2 rfsler l'horaire lorsque vous avez
les classes omises ou ajournfes. [irtoot si iz formation a lieu dans um milieu
de la vie courante (tel que le villags), o7 nrgences médicales et d'autres
occasions d'enseignement-non plrrifif~= ca .2 jonteront.

Par exemple, pendzut ua ccurs 42 formation 2 Ajoya (Mexique) la
classe était interrompue par la nouvells qu 'un homme s'était cassé sa jambe A
:1a montagne. Le maftre et les élives ont emenf le malade au centre de santé sur
un brancard, ont xéparé 1l'os c2ssé 2L Tl ont nis un platre sur la jambe.

:=irvelle plus tard. On 1l'a arrangé

La classe interrcmruz {tait oo’
~ Lesuze:p de temps libres.

facilement parce que 1'horaire ov- '

: 1
fo ]

\, ’
\ !

o .

Lf

N'ayez pas peur de changer votre horaireZ]
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COMBIEN DE LA MEDECINE CURATIVE DOIT ETRE INCLUE DANS UN COUES DE FORMATION ?

Si les agents sanitaires vont gagner la confiance et la coopé- .
ration du peuple, ils doivent CCYMENCER LA OU LE PEUPLE SE
TROUVE ET CONSTRUIRE LA-DESSUS. '

La prévention peut 8tre plus importante que le traitement des mala-
dies. Mais pas pour une mére dont 1'enfant est malade ! Beaucoup de gens se
sentent plus dans le besoin de la médecine curative que prévent1ve. Si les agents
sanitaires vont répondre aux désirs du peuple, ils doivent &tre capables de dia—
gnostiquer et traiter la plupart des problimes communs de la santé.

Enseigner les agents sanitaires de commencer 3 se concentrer sur la
prévention peut. 8tre une grende faute. I25 gens ne voient pas immédiatement les
résultats du travail préventif. Ils sercnt avides de répondre si les agents sa~
nitaires commencent avec la médecine curative et l'utiliser comme 1'entrée 2
la préventiom.

Dans un prograume basé sur la ccmuunauté, les soins curatifs
ne peuvent pas €tre sépards de la prévention. Le premier con-
duit au second,

' | Je ne peux pas comprendre
pourquoi les gens n'ont pas

frépondu & notre programme
de santé communautaire.

Departemant
Agaganfe
ub-que

Un équilibre sain-entre la micecine préventive et curative
doit considérer ce que le peuple veut.

Malheureusement, beaucoup d2 programmes donnent seulement la forma-
tion dans les mesures prévent1ves et en éJucation sanitaire. Le soin curatif,
. 81 enseigné, est limité au traitement de quelques symptGmes de base, ucilisant
5 ou 6 médicaments sans effet ou pou nfcessaires. Quelquefois les agents sanitaires
finissent par apprendre moins sur le diagnestic, le traitement et 1'emploi des
médicaments .modernes que comnaissent d2j3 la plupart des villageois. Ceci réduit:
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la confiance de la communauté envers les agents sanitaires 3 tel point qu'ils
dev1ennent moins efficace méme dans leur travail préventif.

sanitaires en soins curatifs est que "ce serait dangereux !

Un- commun argument contre 1'1dée de former suffisamment les agents

tidres & couvrir dans un bref cours"

Ceci est vrai si la formation a pour but d'amener les éldves 3 mé-

moriser beaucoup de faits détaillés et d'information. Mais si la formation leur
permet d'apprendre les habiletés de base par les jeux de rGle et par la prati-
que réelle, il est étonnant de voir avec quelle vitesse ils deviennent effica-
ceg dans une garme des habiletés curatives., Pour développer 1' hablleté curatlve

bien-fondée, la formation doit porter sur ces quatre domaines :

1.
2.
3.

4.

village peuvent, dans deux rois dz Zoxraz

Régoudre les problimes, ctape par étene (la méthode scientifique).

Prendre 1‘histoire et 1'exeren phvysiaue de la personne malade.

Pratiquer 1'erploi d'uu manuzl de rfférence pour diagnostiquer, traiter

et Gonner 1Cs £cns2i.§ aux gers ~orarcaat les problimes communs.

Apprendre & reccanaltre 103 lim itcs_pﬂrsonnelles et a juger lesque{; deg
problemas il Faut ©em/-j.T ol pi.--incl pius qualifié,

Dans notre cxpArizncz en ‘nfrisue Latine, les agents sanitaires du
~qzlzn pretique, apprendre 2 soigner ef-

ficacement de §0 & 9G7 des maledec ~n'ils veient. A ce temps, 3 mesure qu'ils

gagnent

. . ) / - v . ®
1'expérience et regoivept unme bezu2 formation continue, ils peuvent trai-

ter environ 957 des cas. Les meillca's ¢oc1ts sanitaires apprennent 3 travailler

avec une compétenna égalie 2 la plic

<3 r‘dccxus, avec moins de mauvaise uti-

et A

lisation des wédicaments e: plus n‘bdu cotirn priventive,

hension pour aider les gcﬂ, a set
ditions, cela dépend da Lezucrup dz2

QU'EST~CE QT FI"™M "F3 ACTNT3 SANITAIRES EFFICAEES ?

Si les acents sanitairos C?*lc“sent les habiletés et la compté-

ire "leurs besoins sur leurs propres con-~

C.
sfais
2 factours v

118 doivent @tre soignensarent choisis, de préférence par la communauté

Leurs maftres doivent 2tz cyr-atigues, s'identifier avec les pauvres
et avec leurs éléves et ‘oiveont avoir une bonne compréhension de la na-
ture humaine.

La formation doit Ctre planifilc cvaze soin et avee flexibilité - selon
les besoins des éleves et de leurs coomurautés., _
L'ense1gnement doit 8trz arpronrié et eifectif - batit sur la résolu-
tion des problémes ct la p:atiquc. .

La suite aprés le cours de formaiion doit &tre supportive et sfre. . -

Il y a trop de ma~ .

‘(traduit’ de Helping Health Workers Le~rn par David Werner et Bill Bower)

'

»
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CONSTDERATIONS IMPORTANTES POUR T.A PLANIPICATION ENTIERE DU COUKS

Remarque : Le schéma suivant est produit cozze une liste de contrdle et pour
| soulever les questions. Ce n'est pas nécessaire pour &tre lu en
détail dans ce chapitre. Référez-vous 3 ¢a comme vous voulez lors

_que vous planifiez un cours.

. ¥, LES_PREMIERES CONSIDERATIONS - BUTS ET_QUZSTIONS.

2 ecoceccocmmececwon e R Ry R e - e -

De qui les besoins du programme d'éducaticnvvd-t-il satisfaire ?
Ce programme va-t-il seulement extensifier le systéme de santé en cours ou
bien cela aidera 3 le changer ? '

Combicn ce programme va-t-il préparer 1'agent sanitaire 2 coﬁprendre et 3
résoudre les causes sociales (économiques, culturelles et politiques) de la

mauvaise santé ? '

Ce progracme va-t~il rerdre les pauvres plus dépendent.qu'auparavant ou bien
¢a va les aider 3 avoir confiance en eux-m3mes ? Va-t-il promouvoir ou ré-

sister le changement social ?

Quels en sont les buts et objectifs généraux ? (Exprimer les buts en fdnc-
tion dzs nombres et des dates est probablement insensé 2 ce stage. Pourquoi ?)

. Qui do’t participer dans toutes ces décisions ?

2, OBSERVATTON DES BESOINS ET DES RESSOURCES.

(Parlez avec des personnes locales attentives et sensibilisées peut vous four-
nir des renseignements plus utiles que ceux d'un recensement ou d'une "dia-
gnastique communautaire" compliquée. C'est fait est encore moins cher, plus
vite et avec moins d'abus. '

Des informations & comsidérer :
Les proilémes communs de la santé : combien fréquent et combien graves 7

. Les cecuses des problimes principaux : physiques et sociales, venant de 1'in-
térieur et de l'extérieur de la Communauté,

Les attitudes des gens, leurs traditions et leurs soucis.

Les ressources : humaines, physiques, économiques, venant de 1'intérieur et
de 1'extérieur de la région. .

Les caractéristiques des agents sanitaires possibles : leurs dges, expérien-
ces, élucations, intéréts, etc. -

Les choix possibles des enseignants et organisateurs du cours.

Les sources possibles des fonds et d'assistance. (Lesquelles sont plus ap-
proprides ?)

. Les rapports et expériences des autres programmes.

Les obstacles : certains, probables et possibles.,

3. DECISIONS PRELIMINAIRES - OUT ¢ OO 7 COMBIEN f_QUAND ¢ )

AR A A R . e D G e e Ay G ay e e DAY G SR D D A S e Gy G G AP 8 W =

La sélection des agents sanitaires : par la communauté, par le programme de
santé ou par les deux ? (Comment la sélection d'un agent sanitaire peut-elle
étre une expérience d'apprentissage pour la communauté ?)
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. La sélectlon des enseignants et conaelllara : , .
. Combien sé donnent—ils de travailler pour ie changement socxal ?

. 'Ont-ils les connaissances et les habilités nécessaires (santé publlque,
éducatlon, dynamisme: du groupe, orgén15at1dn de la communauté wédcine,
-etC..,) ou sont-ils:bien disposésa Ies appténdre ?J e

[P

Y location : o “, . ', - .)q, e -
. Ou 1'éducation va-t-elie ‘avoir- 11eu 7 Prés-ou loin’ d'zci 7 Dans le

village ou en ville 2. Pourquod \2.. . i5 sognipan b oot

_+ Ou tout le monde va-t-i}, manger et . dormir ? Dans les hOtels ?  Dana
" les immeubles spéc1&ux 7" Avec les famllles villageoises 2. (Ces déci-
sions peuvent—elles influencer ce qu 'ils vont apprendre ?)

. Les nombres : Combien d'elﬁves seront‘iﬁgcrxts pour le cours\d'éducatxon -2
(Au=dé1a de 12 ou 15, la qualité de 1'éducation diminue toujours, Ceci.
doit étre évalué en rapport avec le be501n d'éduquer plusleurs agents sa-

: nltnites)

AT

)

. Le réglage du temps :
. ‘Pour quelle durée le cours d'éducatlon va-t=il’ conrluuet -

Quelle période de 1° aunée est meilleure ? (Cons1dérez coment ces déclsxons
peuvent-elles influencer ceux qui vont participer au cours).

. Le cours sera-t-il trait (de plusieurs jours ou plusieutrs semaines 7). Ou
sera~-t-il divisé en petites tranches pour que les éléves puissent rentrer
chez eux (et pratiquer ce qu 'ils ont. appris) entre les parties.du cours ?
(Les besoins et les oy1n1on§ Qe qui do1vent-etre cpnsidérés en répoudant a

_ces questlons ?) e 414 - : o :

LS P sor

. Le fxnancement : vhi 7

. Quelle est la sourcz de flnanCement ? Combien d01t venxr des sources
non-locales ? S R

. Quels sont les: 1n~ér8ts”possib1es .des groupes qui doéfinént 1€ financement ?

. Quels sont les avantage: <t lés inconvenients de démaﬂdet 3 la communauté
de payer une partie des frais pour éduquer’lélr agent’ ‘ganitajre ? Co

. Comment peut-on diminuer les dépemsés ? Quel est 1é besoim total ?

La su1te et le soutxen :

. Quelles occasions existent pour contihuer 1' apprentlssage oy . l'éducatxon
'‘aprés que ce cours prend fin ? Y L -
. Quel genre de sup »rt ou de- aurvexllance les agents sanitaires vont~ils.

recevoir ? (Pourqu01 est-i1 nécessaire de parler de la . suite du .
- programme- avant que l'éducation e11e-méme ait commencé ?).

4. L'ANALYSE DES PRIORITES :

P R R R

(Décider ce qui est pluc nportant)
Les probldmes peuvent-&tre cor-arés en considérant les suivants :

. Combien communs ‘gontrilg Vil ’ , RS

'+ Combien sérieux sontHfIBU?f b . RN L
r VLJ ‘) yeey ‘ o B

0T X
". Combien contangieux gont-ilg 7 , : e
. Combien de souci le peuple en sent-il ?
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. Combien affectent-ils d'autres problémes ?

. fombien l'agent sanitaire peut-il faire pour attaquer ces probléimes 3
propos avec :.du diagnostic et du traitement ?
' .des références qbdnd‘lls sont nécessaires ?
.la prévention ? SR
.1"'éducation des gens de la place ?
TEL e J1' act1on cofmunautaire ?

. Combien fac11e ou d1ff1c11e sera-t-il d'apprendre 3 instruire l'agent
sanitaire de faire une action responsable et sans risque en attaquant
ce probléme ?

Ensulte-regroupez les problemes selen leur importance relative ou pria;
rité et décidez lesquels vous allez inclure dans le cours. (Soyez cer~
tains d'inclure les problémes communs sociaux qui affectent la santé-
tels que 1'ivrognesse, la dose trop forte et le malemploi des medxcaments,
les formes locales de' l'exploitation des pauvres et mauvaise utlllsatxon
des ressources ~ tout comme d'autres maladies physiques).

o

LA REVISION DE& OBJECTIFS

- A e Ay m S o O n e wm o Gy ey A

. En relation avec l'information que vous venez d'assembler et analyset,'
comment le programme de l'éducation peut-il €tre le mieux planifié...

. en sorte qu'il puisse préparer les agents sanitaires d'aider les gens
de leurs villages & resoudre leurs problémes et besoins ?

. én sorte gu'il soit adapté 3 correspondre aux forces et faiblesses par-
ticuliéres des éléves ?

. ORGANISER_LE MATERIEL T'ETUDES POUR_L'APPRENTISSAGE APPROPRIE.

s o B e e o ) e e e - o - -

Quels sujets geuéfaux ou spécifiques peuvent €tre enseignés aux éléves pour

les préparer d 'agir sur les problémes et besoins importants de leurs commu~

”“nauqés 7

Combien d'heures des devoirs seront prévues ?

' Quél est le temps nécessaire pour couvrir suffisament chaque sujet 7

v]COmment le temps dlsponlble peut-il &tre mieux divisé pour 1es dlfférents

sujéts- selon leurs priorités ?
Quels quets sont. les mieux abordés pendant les heures de classe, pendant

- 1a pratique (dans la clipnique, dans la communauté ou sur le terrain) ou pen-
.dant les deux ?

(A.Ce poznt cert@lns planlflcateurs du programme font la liste de chaque do-
maine du" sujet, ef citant ce que les agents sanitaires doivent connailtre

liou étre capable de faire. Quelle est la force ou la faiblesse des approches?).

e e a e e - -~

Comment _peut-on aborder le sujet tout en gardant 1'équilibre approprlé
entre. ....” . _ ‘

« Le theorle de classe et l'expérience pratique ?

Apprendre dans un centre de forwation et apprendre dans une coﬁéhﬁéué@'?
. 801ns de santé preventlfs et curatifs ? o

iy,

Les causes phy51ques et sociales d'une maUVa1se santé ? e

Les besoins des pauvres et les exigences de ceux qui sont em position du,
pouv01r ? . .

« La prudence et l'iﬁnovation ?

Les hab111tes de. la sante, de 1'enseignement et celles de la condulte ?

. Le jeu et 'le travail ?

"-' g . . C (ol
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ETABLIR L'HORAIRE GROSSIER OU L'HORAIRE DES CLASSES

——— O P Y o o e - o i = S A D W e

7\Sans detalls & changer par aprés),
'Comment peut-on repart1r les différents sujets ou dlfférentes matiéres se-

lon les heures, les jours et les temaines de maniére que ...

Il y a assez de variété pour préserver lc goiit des éléves (par exemple,la
théorie de classe alternée avec la pratique du champs, l'action communau-
taire et avec l'apprentissage des arts pratiques) ?

. Les sujets semblables sont prévisés ensemble ou dans un ordre logique ?

Les sujets les plus difficiles se donnent tdt le matin et les sujets plus
amusants se donnent plus tard (quand tout le monde est fatigué) ?

Tout les sujets clés sont inclus ?
L'on insiste sur les sujets de haute priorité pendant le cours ?

Les habilités et connaissances nécessaires pour l'utilisation et la prati-
que immédiates sont apprises sitdt (par exemple, apprendre l'histoire médi-

- cale, les examens physiques, le conseil préventif, les cartes du Bon Che-

min de la santé) ?

Comment peuvent le temps d'étude et le temps libre €tre mieux repartis pour
parvenir aux besoins des éléves et ceux des enseignants ?

Comment l'horaire peut-il &tre gardé ouvert et assez flexible pour permettre
d'apprendre les rubriques non prévues et les besoins spéciaux comme ils se
préséntent ? (Il est bon de réserver la derniére semaine pour la révigion et
pour des cours qui étaient déplacés).

Comment 1'horaire peut-il &@tre présenté d'une facon claire et simple qui
peut €tre vue et comprise facilement par les éléves et les enseignants ?

'
B

PREPARER_LES METHODES ET_AIDES APPROPRIEES D'EDUCATION

O T e o > o et O e 0 M e e ot vt o B o " A o e = ey Sh o e -

Par quel enseignement il faut repprocher ceux qui ont 1'habitude d'apprendre
par expérience de ceux qui apprennent par lectures et par livres ?

Quelles sont les approches de 1'éducation qui feront de l'agent sanitaire

un enseignant effectif de sa communauté ?

Quelles sont les attitudes du maitre qui vont encourager l'agent sanitaire
de partager sa connaissance joyeusement avec les autres et les traiter comme
ses égaux ?

Quelles méthodes d' neeigneﬂent peuvent aider l'agent sanitaire & aider les
gens de sa communauté 3 avoir beaucoup-de confiance et de dépendance en eux-
mémes ?

Quels matériaux didactiques psuvent €tre utilisés pour améner 1l'agent sani-
taire & en fabriquer et inventer d'autres aides d'enseignement aussitdt
qu'il retourne dans son village ?

Quelles sont les approctes de l'erseignement qui vont mieux former 1'agent
sanitaire & aider son peuple & comprendre et travailler ensemble pour ré-
soudre leurs plus grands problémes 7

Quelles approches aux problémes de santé vont permettre 3 1'agent sanitaire

d'apprendre et d'€tre capable de résoudre les problemes des autres communauté?

Qu'est-ce que l'on peut faire pour garantir que toute éducation est relative
aux besoins importants ?

Comment peut-on rendre chaque classe plus amicale et amusante ?

Comment peut-on présenter les intérrogations et examens de manitre que les

éldves les prennent pour s'entre-aider plutdt que faire des compétitions ?
Comment peut-on poser les intérros et examens pour juger la compétence du

maftre tout comme celle des éléves ?
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