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Des éducateurs de rue,

service de prévention spécialisée,
Sauvegarde de lenfant a l'adulte
en Ille-etVilaine (SEA 35).

Les éducateurs de rue interviennent en direction des jeunes les plus vulnérables.

Développer le pouvoir d'agir
des jeunes d’'un quartier prioritaire :
une nécessaire acculturation
des professionnels

es interve-

nants en

prévention
spécialisée — plus
communément
appelés éduca-
teurs de rue -
sont des professionnels de la protec-
tion de 'enfance qui interviennent sur
des territoires définis (quartiers prio-
ritaires) en direction des jeunes dits
en risque de désocialisation, de vul-
nérabilité, et ce dans une démarche
partenariale.

Pour ces travailleurs sociaux, I'édu-
cation a la santé implique des dé-
marches adaptées et élaborées avec les
jeunes concernés, prenant en compte
leur environnement social, écono-
mique et culturel, et ce dans une
approche globale. Dans cette optique,
le pouvoir d’agir est entendu comme
un processus par lequel les individus,
les organisations et les communautés
acquiérent la capacité d'exercer des
choix, ainsi que la capacité et la com-
pétence d'agir de fagon autonome et
responsable.

A l'origine du projet

Le projet sur la vie affective et
sexuelle, déployé sur un quartier de
Rennes, est né des échanges entre les
éducateurs de rue et des animateurs
jeunesse, a partir d'observations et
de questionnements sur les compor-
tements des jeunes sur la thématique
des relations garcons/filles allant des
interactions sur l'espace public, dans
la sphére privée, intime, jusquaux pra-
tiques sexuelles.

Ces différents professionnels ont
réfléchi — a partir d'une action déja
mise en ceuvre dans un établissement
scolaire pour des éléves de troisiéme,
a l'initiative d’une infirmiére scolaire.
Sur une demi-journée, les éléves
accompagnés de professionnels jeu-
nesse se rendaient dans les structures
médicales du quartier pour repérer
les lieux-ressources et échanger sur
la thématique de la contraception.

Bien que présentant certains inté-
réts, cette action a rapidement mon-
tré ses limites. Si elle permettait aux
jeunes d’accéder a nombre d'informa-
tions sur les prises de risques, cette
action ne répondait ni a leurs préoc-
cupations ou a leurs enjeux relation-
nels, ni a la dimension du plaisir ou a
celle des émotions vécues.

Sur la base de ces constats, ces
professionnels ainsi que les acteurs
du secteur médical® intervenant sur
le territoire ont interrogé leurs pra-
tiques pour aborder les préalables
nécessaires a la mobilisation des
jeunes, et ceci dans l'objectif de
répondre a leurs besoins et a leurs
attentes. Ainsi, I'implication des
jeunes est apparue fondamentale.
En effet, inviter les jeunes a s’inves-
tir dans la production d’outils sur la
prévention leur permet de réfléchir
a leurs comportements et a leurs
représentations, de développer leur
argumentation et leur esprit critique.
Enfin, les considérer comme parte-
naires permet aux jeunes comme
aux professionnels d'étre en posture
d’apprenants et de dépasser la rela-
tion aidant/aidé.

Une premiére phase
d’acculturation au sein
d’une formation
pluridisciplinaire...

Dans un premier temps, il est
apparu nécessaire aux professionnels
de déconstruire leurs représentations
et de travailler sur leurs complémen-
tarités, leurs limites en lien avec leurs
missions tant en termes d‘approches
que de connaissances. Ainsi, il s’est
avéré que le sujet de la vie affective
et sexuelle est trop souvent abordé
dans une approche hygiéniste, sous
I'angle de la prise de risques, laquelle
laisse peu de place a I'évocation
du plaisir. Les compétences et les
ressources des jeunes sont insuffi-
samment exploitées et valorisées.
De méme, les professionnels? iden-
tifiaient chez les jeunes des stéréo-
types, des représentations et des
lacunes tant sur le plan anatomique
que sur le plan relationnel. De plus,
la sexualité est un domaine difficile
a aborder et qui rencontre des résis-
tances chez l'ensemble des acteurs
en présence. Les représentations
sociales, dont les professionnels
sont porteurs, les conduisent parfois
a éviter, voire a nier cette dimension.
Or, il a été observé que lorsque des
espaces sur cette thématique s'of-
fraient aux jeunes, ils répondaient
présents et étaient trés intéressés.

Leurs postures ont également été
interrogées afin d'envisager des adap-
tations pour favoriser le dialogue avec
les jeunes et entre eux et, ainsi, d'étre
en capacité d'accueillir la parole des
jeunes et leurs questionnements.



De fait, l'intérét d’'un bien-étre
ou d’'un mieux-étre en donnant du
pouvoir d’agir aux jeunes concernés,
la capacité a travailler en équipe plu-
ridisciplinaire et en partenariat, ainsi
que la volonté d’innover sont apparus
comme des leviers pour initier des
démarches d’éducation en santé.

A l'issue de cette premiére phase
d’acculturation et de formation, le
choix a été fait de se faire accompa-
gner par des professionnels spéciali-
sés dans le domaine de la prévention,
de la sexualité, de la participation
pour travailler avec les jeunes sur la
coconstruction d'outils ludiques. Ces
outils devaient &tre a la fois adaptés
a leurs préoccupations et susceptibles
de les impliquer. Les professionnels
ont également souhaité disposer d’ap-
ports méthodologiques leur permet-
tant d'amener les jeunes a parler de ce
sujet et d'acquérir une reconnaissance
en tant quadultes-ressources.

...a I'implication des jeunes
et a la délimitation
d’objectifs communs

avec des professionnels

Ce travail au long cours, qui au
regard des réalités de terrain aura
pris trois ans, a débouché sur une
mise en pratique. Un jeu de cartes a
été élaboré et expérimenté afin de
pouvoir aborder des questions qui
interpellent, impliquent les jeunes.

« Nous avons élaboré un jeu de
cartes autour de trois thématiques :
les relations amicales, affectives et
sexuelles. Chaque carte pose une ques-
tion a laguelle les jeunes sont invités d
répondre ; c'est une base pour engager
des échanges sous le regard d'un adulte
qui peut réguler la discussion. Nous
avons pour la premiére fois testé cet outil
a loccasion dune boum, ot nous avions
créé un “espace Love’, avec des fascicules
et des préservatifs. Les jeunes sont venus
en nombre, parce que cétait sur la base
du volontariat et dans un lieu qui nétait
pas prévu pour cela au départ. » Propos
d’un éducateur spécialisé.

Cette expérimentation a confirmé
I'attente des jeunes a échanger sur les
questions de vie affective et sexuelle ;
elle a également mis en exergue les
limites des professionnels quant a
leur connaissance dans le domaine
de la santé et vis-a-vis des possibili-
tés d'orientation des jeunes vers des

dispositifs. Ces derniers se sont alors
adressés aux médecins du quartier qui
ont répondu positivement en voyant
tout l'intérét dallier les savoir-faire et
les savoir-étre de champs profession-
nels complémentaires.

Des objectifs communs ont ainsi
pu é&tre définis : favoriser une prise de
conscience chez les professionnels et
chez les jeunes ; permettre aux jeunes,
par leur implication, d’identifier des
personnes et des lieux-ressources ac-
cessibles sur le territoire, afin notam-
ment de responsabiliser les jeunes, de
les rendre autonomes et de favoriser
leurs capacités a se mobiliser.

Comme le souligne un éducateur
de rue : « Nous constatons plusieurs
points positifs. Les jeunes connaissent
des lieux ol ils peuvent aller quand ils
ont des questions ou des problémes ; par
exemple, la pharmacie ne délivre pas seu-
lement des médicaments, cest aussi un
endroit ol il est possible de demander des
conseils, de l'orientation. Ils savent éga-
lement qu’ils ont la possibilité déchan-
ger simplement avec des adultes sur la
sexualité et sur les relations amoureuses.
Une des difficultés avec les adolescents,
cest de leur faire accepter des diversités
de points de vue. A I4ge de 14-16 ans,
l'effet de groupe joue a plein ; on existe
sous le regard des autres et la parole
de celui qui parle le plus fort prime. A
l'issue de ce travail avec les jeunes, nous
observons que sexpriment davantage
des opinions diverses. Un des objectifs
de cette démarche est de proposer aux
Jeunes des solutions pour qu’ils ne restent
pas enfermés dans une difficulté. »

Les avancées

Aujourd’hui, certaines évolutions
ont pu é&tre observées dans I'environ-
nement et dans les pratiques profes-
sionnelles. Ainsi, au collége, le « rallye
contraception » est devenu un « rallye
santé » dont la troisiéme édition a eu
lieu en 2018. Deux semaines aupa-
ravant, les éleéves de troisiéme sont
conviés a des ateliers sur la sexualité
et sur le relationnel, animés par un bi-
ndme composé d'un professionnel de
santé et d’un travailleur social. Le jeu
de cartes est utilisé et devient ainsi
un outil-ressource pour les jeunes ; il
est proposé au foyer, pour les volon-
taires. Cette préparation en amont
ainsi que l'utilisation du jeu de cartes
permettent au rallye de dépasser
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I'enceinte du collége en allant dans
les lieux-ressources du quartier (cabi-
nets médicaux, pharmacie, centre de
planning, etc.) : les éléves sont moins
génés et les échanges plus riches. La
parole est ainsi donnée aux jeunes.
Les professionnels sont la pour les
aider a reformuler, & échanger, a
confronter leurs points de vue, a
apporter des informations adaptées
a leurs questionnements.

Cette action s’inscrit aux pré-
mices du développement du pouvoir
d’agir® (DPA) des jeunes, les profes-
sionnels visent I'appropriation des
outils par les jeunes pour favoriser
la prévention par les pairs et ainsi
réduire les inégalités de santé. Dans
cette optique, les professionnels
continuent de développer des ac-
tions sur cette thématique a travers
une pluralité de supports et de lieux
fréquentés par le jeune, tant sur des
moments formels qu’informels. m

I

1. Médecins généralistes, gynécologue, planning
familial, pharmacie.

2. Sous le terme « professionnels jeunesse », nous
entendons les animateurs, les éducateurs, les
professionnels de 'Education nationale.
3.DPA:Développement du pouvoir d’agir. Pour plus
d’explications, voir lentretien accordé par
Yann Le Bossé a 'Association nationale des assis-
tants de service social (Anas),lors de leurs journées
détudes a Montpellier en novembre 2008. https://
www.anas.fr/attachment/103948

LES AUTEURS DECLARENT N'AVOIR AUCUN LIEN NI CONFLIT D'INTERETS AU REGARD DU CONTENU DE CET ARTICLE.

© Dedans, Dehors

Dossier
Empowerment des jeunes

LA SANTE EN ACTION - N° 446 - DECEMBRE 2018


https://www.anas.fr/attachment/103948
https://www.anas.fr/attachment/103948

