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Aucun enfant ne devrait étraospitalisé sans y étre préparé

Le fait de devoir étre hospitalisé re-
présente pour enfant un événement
qui peut avoir des répercussions du-
rables sur son psychisme: ces réper-
cussions seront d’autant plus fortes
que P'enfant est petit, étant entendu
que le genre de maladie dont il est
atteint joue également un réle. N'ou-
blions pas que, méme pour un adulte,
une hospitalisation, soit le fait de
changer totalement de milieu, peut

étre traumatisante. Qu’en est-il donc |

de I'enfant qui ne peut ni se raisonner,
ni se référer a une expérience anté-
rieure!

Chez le petit enfant, qui ne peut sépa-
rer la fantaisie de la réalité, la peur
peut étre plus grande encore. Le pire
cependant est la séparation d’avec
sa meére et sa famille. Souvent, il
ressentira cette séparation, la douleur
et la maladie comme une punition. Il
se croit coupable, mais de quoi’
Parfois, I'enfant réagira en pleurant et
protestant, parfois il restera tran-
quille, enfermé en lui-méme. Ni I'une
ni autre de ces réactions ne sont favo-

rables a la guérison. L’enfant a avant |

toute chose besoin d'étre rassuré, il
doit pouvoir avoir confiance dans les
adultes qui s'occupent de lui: dans ses
parents, dans le médecin qui l'aide &
guérir, méme s’il doit parfois le faire
souffrir, dans le personnel soignant
qui devrait tout particulierement se
préoccuper des besoins psychiques de
l'enfant. Tout serait beaucoup plus
facile pour I'enfant si, avant de devoir
étre hospitalisé, I'enfant avait déja pu
faire connaissance de I’hopital. Sur
Iinitiative de jardinieres d’enfants
travaillant dans des hopitaux, il s'est
créé en automne 1948 une association
Enfant et hospitalisation qui a pour
but d’éviter les conséquences ficheu-
ses qu'un séjour a I'hopital pourrait
avoir pour un enfant, en créant autour
de lui un climat adapté a ses besoins;
Iassociation demande a toutes les per-
sonnes intéressées de aider a réaliser
ses objectifs. L'association groupe dé-
ja plus de 800 membres, méres, péres,
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Les «éleves» d'un jardin d’enfants visitent | ‘hopital et regardent comment Uinfirmicrt ¢ plaje etinfuse un médicament. Leur intérét est évident... Puis ils se muent eux

mémes en médecin et en infirmiére. ..

personnel hospitalier, soit des méde-
cins, des jardiniéres d’enfants, des in-
firmieres, des psychiatres, des péda-
gogues. Il existe des groupes régio-
naux a Bile, a Berne, a Saint-Gall, a
Zurich, dans les cantons des Grisons
ct du Tessin, en Suisse romande. La
présidente de I'association est Mme

Brigitte Hintermeister, Jerisberghof/
Ferenbalm, 3249 Gurbrii BE. télé-
phone 031 95 58 67. auprés de laquelle
on peut se procurer le matériel d’in-
formation publi¢ par Iassociation.
Une préparation a 'entrée a I'hopital
nécessite une collaboration avec ce
dernier. Un groupe de travail évalue

cordée aux parents de participer aux
soins (repas, toilette, habillement,
etc.). La o existent encore des lacu-
nes dans ce domaine, les groupes de
I'association s'efforcent de les com-
bler. Ils encouragent les parents
prendre a connaitre «leur» hopital et a
rechercher le dialogue avec les méde-
cins et les infirmiéres, dans le sens
d’'une fructueuse collaboration lors-
qu’un enfant doit étre hospitalisé.
Certes, les infirmiéres en hygiéne ma-
ternelle et en pédiatrie sont préparées
a se consacrer enticrement a leurs pe-
tits patients; elles n’en demeurent pas
moins des «remplagantes» de la mere
et n'ont peut-étre pas toujours le
temps de s'occuper d'un enfant
comme elles le voudraient.

Par ailleurs, il ne faut pas oublier que
la préparation d’un petit enfant a une
chose aussi compliquée qu’un hopital
peut représenter une entreprise ardue
pour bon nombre de parents.
Quelques groupes régionaux de I'asso-
ciation tentent pour cela de s'assurer
la collaboration des jardinieres d’en-
fants, en les invitant notamment a visi-
ter des hopitaux. D’autres groupes se
penchent sur des problemes de carac-
tere plus pratiques: recherche de
service de transports et de possibilités
de logement pour des parents habitant
loin de 'hopital ou se trouve leur
enfant, organisation de garderies pour
les fréres et sceurs du petit malade,
etc. D'autres encore s'efforcent de
créer de meilleurs contacts entre les
parents, les médecins et le personnel
soignant. Dans toute existence, la ma-
ladie ne peut malheureusement étre
évitée, et les discussions concernant
les milieux hospitaliers et la médecine
sont fréquentes. D’une maniére géné-

ap-

ctucllement les données d’un ques-
tionnaire qui a 6té adressé a tous les
hopitaux intéressés en vue de savoir
Quelles mesures particulieres ceux-ci
ont déja introduites dans le sens pré-
conisé!

1_3011 nombre d’établissements hospita-
liers ont dores ct déja compris quels

| N e
sont les besoins particuliers des en-

| fants et pris des mesures adéquates:
visites autorisées a toute heure et sans
limite de temps, possibilité offerte a la
mére de passer une nuit a I'hopital
(une mesure spécialement bienvenue
lorsqu’il s’agit de trés petits enfants ou
aprés une opération), permission ac-

rale, personne n’aime penser a la ma-
ladie; beaucoup craignent I'hopital, ce
«monde & part». Ne serait-il pas au
contraire préférable de se préoccuper
a temps du probleme d’une hospitali-
sation éventuelle, car il est notoire que
'on craint moins ce que I'on connait.
Et si cela est vrai pour I'adulte, cela
Iest tout autant pour I'enfant. [ ]
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