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EDITORIAL

CONSEIL D'AMI

Un ami, imbu de littérature et plus ou moins au courant de mon travail & la
FOVAHM ainsi que du sujet du bulletin « Paralléles », me propose comme
titre d'éditorial : « 'amour fou ».

. . . 7 . \ B . | . \ |
Bien que je ne sois Pas féru de ces titres a sensation, Je narrive pas d men

défaire.
Notre propos sera donc : « l'amour fou ».
La conscience :

- «Jusqu'ici tout va bien, votre éditorial se déroule comme un conte
de fée. A une exception prés toutefois, vous n'étes pas sans savoir
que les mots « fou » et « folie » ne sont pas politiquement corrects;
nous vous saurions donc gré de transformer votre titre. . . »

Notre propos sera plutdt : « amour et handicap mental ».
Ls conscience :

-« Certes/ le mot est mieux choisi, mais vous n étes naturellement
pas sans savoir que |'amour est un theme « fourre-tout » (& ne pas
confondre avec le concept d'intégration), que chacun peut en
dire tout et n)\'mporte quoi (ce qui ne va pas dans le sens de la
normalisation) et que la présentation de la personne handicapée
mentale comme celle d'une fleur ou d'un rayon de soleil en fait de
gentils extraterrestres (ce qui n'est p4as un gage de valorisation du
8le social).Retombez sur vos pieds mon ami, vous étes nouvedu,

mais cela ne justifie pas tout. »
Notre propos sera alors : « sexualité et handicap mental ».

Clest fou comme le sujet du numéro me parait soudain plus compliqué.
Enfin, je veux dire : c'est étonnant |

Olivier Salamin




SOMMAIRE COMMENTE

ENJEUX ET METHODES

La sexualité de la personne handicapée mentale est-elle une maladie ?

La sexualité chez la personne handicapée mentale existe. L'enjeu est donc de
savoir si la personne handicapée mentale va pouvoir vivre ou non sa sexualité.

Le paradoxe de ce numéro est qu'il présente le théme « sexualité et handicap
mental » comme une préoccupation éducative qui pourrait étre isolée au sein d'un
travail spécialisé. Souligner cette « différence » reviendrait ainsi & aborder la sexua-
lité de la personne handicapée mentale comme une maladie. La rédaction d'arti-
c\es/ comme dutant d'ordonndnces/ pourrait alors s’dpparenteré la proposition de

traitements du symptdme.

Nous sommes conscients qu'aborder la sexualité de la personne handicapée

mentale sous I'angle de la différence ramene & la question des méthodes. Clest
pourquoi dans le « sommaire commenté » qui suit, nous n'avons pas tant cherché
3 résumer les articles que vous allez lire, qu'a présenter la diversité et le sens des

démarches proposées.

La premiére contribution témoigne de l'importance du regard porté sur la sexualité
de la personne handicapée mentale. Ce regard découle de |'expérience person-
nelle et de la Fagon de vivre sa propre sexualité. Les représentations constituent un
véritable guide de lecture et elles ont une influence directe sur la facon d'agir. Le
titre de ['ouvrage de Giami (1983) « L'ange et la béte : représentation de la
sexudlité des handicapés mentaux par les parents et les éducateurs » définit les
pbles vers lesquels les représentations peuvent dériver. Le poids des représenta-
tions fait de la sexualité de la personne handicapée mentale un espace de projec-
tion. En terme de méthode, nous avons choisi d’apporter un pdne\ d'avis aussi
divers que : animateur pastora|, membre de |'entourage familial, conseillére du
p\anning dei|id\, juriste, psychomotricienne, psychdna|yste et personne handica-
pée mentale. Cette entrée en matiere résume & elle seule la démarche qui consiste
4 confronter dans une dpproche interdisciphnaire les différents points de vue. La
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mise en perspective qui résulte de cette démarche permet la prise de conscience des
représentations et le dépassement des préjugés.

La deuxieme contribution rappelle que la sexualité du handicapé mentsl renvoie &
dautres référentiels que sa personne. En premier lieu, ce sont les parents de la personne
handicapée mentale qui sont concemés. lls attribuent plus ou moins de droits & leur enfant,
font plus ou moins pression sur les éducateurs, donnent carte blanche & l'expression de la
sexualité de leur enfant ou sont source d'inhibitions pour lui. En second lieu, les éducateurs,
pendants des parents, prennent la reléve dans ['¢ducation sexuelle de la personne handica-
pée mentale. L'Institution définit en troisiéme lieu un cadre ou certaines choses peuvent se
faire et d'autres pas. En dermier lieu, la société éleve tel ou tel sujet au rang de tabou, et,
méme si l'institution est innovante, il y a un cadre social qui ne peut pas étre contourné sans
conséquence. Ce dernier point est d'autant plus vrai dans les institutions qui ont pour
objectif intégration de leurs bénéficiaires au réseau social environnant. Le registre des valeurs
parentales, institutionnelles et sociales doit faire I'objet d'une analyse rigoureuse. Il est en
effet le lieu ou les avis sont souvent les plus partagés, car il entraine & sa suite des questions
graves liées a la contraception, & la stérilisation, au droit au mariage, au droit aux pratiques
(masturbation, homosexudlité, ...), au droit & l'intimité, etc.

Dans la troisieme contribution, il nous a semblé que I'¢ducation sexue”e/ alors qu)e||e
peut appadrditre comme une porte de sortie judicieuse, devait étre remise en question.
|'éducation sexuelle est souvent rapportée comme une parade aux abus ou comme le
moyen de responsabiliser la personne handicapée mentale. Nous avons voulu discuter cette
notion avec le concept théorique du trdnsFert, car il resitue la question de la sexualité et de
I'identité au niveau de la compréhension des places occupées dans la relation éducative.

La quatrieme contribution reprend la facon de répondre qui consiste & ouvrir la question
de la sexualité de la personne handicapée mentale & celle du développement global de sa
personne. Choisir d'aborder la sexualité dans un sens qui dépasse celui de la génitalité, cest
aussi éviter de réduire la sexualité de la personne handicapée mentale & des comportements
qui sont acceptables ou qui ne le sont pas.

Nous terminerons le bulletin par une invitation & poursuivre la réflexion en partant dela
création d'un groupe de trdvai\, celui des éducateurs du home de la Pommeraie. A partir
des motivations qui ont conduit & la création du groupe, Nous aurons la possibihté de




découvrir des exemp\es concrets de prises en charge éducatives et les questions qui en
découlent. Michelle Constantin et Sy|vette Antille se feront ['écho de cette mise au travail

du théme « sexualité et handicap mental ».

Olivier Salamin
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... INTERDISCIPLINAIRE

\oici un petit recueil d'éclairages forts intéressants de différentes person-

nes, allant d'un regard théologique & une situation vécue, en passant par un

parent, une conseillére en planning familial, un juriste, une psychomotricienne
et une psychanalyste. La diversité de ces points de vue nous dit encore un
petit peu plus de cette ouverture qui nous est demandée, & nous éducateurs,
lorsque nous abordons le theme de la sexualité, tant elle touche & des niveaux
différents. Et la liste ci-dessus n'est bien st pas exhaustive et varie de cas en

Cas.
Sexualité et handicap mental :Un regard théologique

Jean-Francois Maillard, animateur pastoral, Choéx

RECUEIL...

« Dieu créa I'homme & son image. Homme et femme il les créa. » Nous
connaissons tous ces lignes du début de la B\'b|e/ qui nous dit aussi : « Dieu
vit tout ce qu'il avait fait : c'était tres bon | » Tout étre humain est sexué,
c est-a-dire pleinement homme ou pleinement femme, avec ses richesses, ses
désirs, ses |imites, ses hdndicaps Pendant |ongtemps, on 4@ eu peur de cette
réalité, particulierement dans les milieux ecclésiastiques, et encore plus quand
il s'agissait de personnes atteintes d'un handicap mental. . .

Aujourd'hui, ceux qui accompagnent les personnes handicapées essaient
de respecter aussi cette dimension vitale qu'est |'affectivité, le besoin de
tendresse de chacun : c'est trés heureux | Mais dans ce délicat travail d'ac-
compagnement, il est trés important de rester réalistes face aux conséquences
de nos choix : la sexualité est un domaine si beau et si exigeant | Il serait grave
de la banaliser.

Je crois que tout étre humain est appelé & vivre dans la chasteté, cest-a-
dire dans le respect de son propre corps et de celui des autres, quel que soit
son état de vie : célibat ou vie de couple. Il me parait enfin important de




bien prendre en compte les convictions re\igieuses des personnes que Nous aCCOMPAgNOoNs,
et celles de leurs familles, toujours impliquées de maniére trés sensible dés qu'on aborde ce
theme de la sexualité.

Mme Micheline Pellaud

(point de vue d'un proche d'une personne handicapée mentale)

Mon frere B, 3g¢ de 39 ans, passe ses week-ends et ses vacances avec notre famille
P
depuis une quinzaine d'années. Du point de vue de sa sexualité, nous n'avons pas rencontré

de difficu

de tendresse. |l a bien intégré certaines rég

tés particulieres. Je pense que, comme tout un chacun, il a besoin d'affection et

es qui régissent les relations homme-femme,
comme la relation de couple par exemple. Il sait que les gestes de nature sexuelle se font &
I'sbri des regards. Il parle parfois de vouloir se marier, mais le dit un peu comme les enfants.

Les naissances dans la famille ont été 'occasion de l'informer. Lorsque les discussions portent

sur ce sujet, j'en profite pour lui donner des explications. L'¢ducation sexuelle évolue, il

n'aurait pas pu avoir des conversations de ce type avec ses parents lorsqu'il était plus jeune.

« Etre un homme, étre une femme : I'amour »
Marie-Jo Zufferey, conseillére en planning familial, Sierre.

Parler de la sexualité, c'est parler du corps, des sentiments, de la relation & soi, & I'autre.
Cest un theme parfois difficile 3 aborder car il nous renvoie & nos valeurs, & notre propre
sexualité. Parler de la sexualité des personnes qui vivent avec un handicap mental, accroft
les interrogations, les peurs. Dans les Centres de Planning familial, les demandes, venant
d'Institutions, d'éducateurs (trices), de parents, de personnes vivant avec un handicap, ne
cessent d'augmenter. En général I'entourage de ces personnes leur reconndit le droit & une
vie affective, relationnelle et sexuelle. La difficulté réside plus dans I'acceptation du vécu
de la sexualité. Des peurs surgissent en lien avec les comportements, |'éventualité d'une
grossesse, les risques d'abus sexuels, le SIDA et autres MST (maladies sexuellement trans-
missioles). Diminuer ces peurs, cest informer, échanger avec les professionnels, les parents,
mais ce n'est pas suffisant, il est indispensable que les personnes vivant avec un handicap
mental aient acces & une éducation, une information sexuelle.

« Les handicapés mentaux n'ont pas une sexualité handicapée | » R. Tremblay (sexolo-
gue, Toulouse)
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Comme nous ils ont une sexuahté/ et comme nous, ils ne peuvent pas toujours formuler
leurs questions, leurs désirs. Certainement encore moins, puisque le verbal leur fait souvent
défaut. Nous devons adapter l'information, le diglogue & leur niveau de compréhension.
Des projets d'éducation sexuelle naissent, se déve|oppent et je me réjouis de cette ouver-
ture, de la richesse du travail en partendriat qui permet de mieux répondre aux besoins des

personnes vivant avec un handicap mental.

La personne handicapée, le droit a la liberté sexuelle et person-
nelle

Me Christian Zuber, greffier, tribunal de Sierre

En tant que droit de la personnalité, le droit & la liberté sexuelle confére & toute per-

sonne physique, méme incapable de discernement, la faculté de disposer de son corps, a
savoir le droit de ne pas étre contrainte & entretenir des relations sexuelles. Alors que les

droits de la personnalité ont  trait aux rapports des particuliers entre eux, les droits constitu-

tionnels définissent les droits des individus face & I'Etat. La liberté personnelle, droit cons-

titutionnel non écrit, imprescriptible et inaliénable, recouvre toutes les libertés élémentaires

dont I'exercice est indispensable & I'épanouissement de la personne humaine. |l ne fait dés

lors guére de doute que le droit & la sexualité, en tant que droit de toute personne &
entretenir des relations sexuelles, entre dans la notion de liberté personnelle. La personne
handicapée est donc non seulement protégée contre toute atteinte & sa liberté sexuelle, mais

a un droit 3 la sexualité. Toute mesure étatique qui voudra restreindre ce droit devra reposer

sur une base légale, répondre & un intérét public et respecter le principe de la proportion-

nalité.
Lintimité
Anne-Marie Salamin Morard, psychomotricienne, Sierre
Dans ma pratique de psychomotricienne, je propose aux adultes une approche de la

relation en utilisant le corps, les émotions, la communication non-verbale et la parole comme
« outils » de prise de conscience de soi.

En lien avec le theme « sexudlité et hdndiCdp mental », je souhaiterais partager une
réflexion autour de I'intimité ; ce terme englobant la sexualité. Ce mot intimité évoque pour

moi, le lien de relation avec soi-méme et avec |'autre.




K N . A N . . ), . L,
Relation d soi-méme, & son coros : reconnaissance de perceptions, d émotions de désir
et de plaisir, pensées, imagination, fantasmes. ..

Relation é [ autre : c'est tenter de communiquer avec |'autre, par le toucher, le regard, le
corps, les émotions et les pensées : c'est éprouver le besoin d'intimité & partager avec

|)dutre,

Dans ce sens, quelle que soit la personne, se relier & son intimité, c'est se recevoir,
s'écouter, c'est donc « prendre soin de soi » | Dans la relation, c'est risquer d'étre soi et
permettre & I'autre d'étre ce qu'il est ; quand ca passe, un sentiment d'authenticité et
d'intimité se créent. Ce besoin d'intimité me semble, donc, un besoin fondamental d’exis-
tence et de respect.

La sexualité dans les maladies mentales

Jacqueline Nanchen, psychanalyste, Sion

L'idée de I'importance de la sexualité n'a pas attendu Freud pour voir le jour. De tout

) R4 7 7 . Y4 ’ N
temps, |'activité sexuelle a été considérée comme problématique, la sagesse ne nous pro-

pose-t-elle pas une certaine tempérance & la sexualité ? Pourtant la science moderne n'a pu

. . ) . Lo , .
voir le jour qu'en rompant les amarres avec une science primitive fondée sur une combina-
toire, sur des oppositions motivées par des répartitions sexuelles dans la société (par exem-

\

ple le yin et le yang), renongant ainsi §

'interprétation anthropomorphique. Comme la
science et contrairement aux idées recues, la psychanalyse ne considére pas le monde comme
sexuel. De Jung ou de Freud, le pansexualiste n'est pas celui qu'on croit. La psychanalyse
est fille de la science et la pulsion, concept issu des sciences de la nature, n'est pas I'ins-

tinct. En 19715 Freud articule la pulsion & la grammaire dans la structure du langage. Cest
3 dire que la pulsion représente la sexualité attestant une certaine présence de I' Autre, celui
du langage, pas celui du sexe, puisque la pulsion concerne le corps propre et se boucle sur
elle-méme. Jacques Lacan, pour sa part, systématise cette articulation freudienne de la
sexualité & la structure du langage. Dés lors le sujet ne peut avoir de rapport avec la
sexualité que par le biais de ce que la structure du langage permet. Notre humanité est

répartie selon 3 structures : la névrose, la psychose et la perversion. La rencontre avec

I' Autre sexe reste problématique quelle que soit la structure ce que Lacan résume dans
cette phrase lapidaire : « il n'y a pas de rapport sexuel ». Autrement dit il n'y a pas

) . .
«d'harmonie» entre les sexes, aucune « raison naturelle » pour que ca marche entre un homme

PARA | ELES
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et une femme, ce dont les scientifiques aussi témoignent : « contrairement & la p|updrt
desanimaux, notre espéce a toujours montré une certaine inaptitude & procréer. » (Jon
Tesarik et Jacques Testart in La Recherche, sept. 89). Pour conclure : pour la sexualité
humaine il n’y a pas de référence & la nature, ou au bio|ogique, chacun dans sa structure, en
tant que sujet par|dnt/ doit se débrouiller avec |' Autre sexe, il doit inventer des « supp|édn—
ces » & ce dmanque, & cette impasse du « il n'y a pas de rapport sexuel », ces suppléances
pouvant étre de |'ordre du symbolique, du fantasme, de I'amour, du discours.

Heidi
(point de vue d'une personne handicapée mentale)

La consigne a été la suivnte : es-tu d accord dle parler de la sexualité, de comment tu
la vis en étant en institution, de ce que tu attendls de nous 7 Aucune des p/wses c-dpres
n'est le fruit d'une question précise. La retranscription est quasi bruz‘e/ dvec juste que/ques
articles ou orépositions djoutées alin de faciliter o lecture.

J'ai été contente que tu demandes d'en parler. On est handicapé mais on a le droit
aussi d'avoir des relations. J'ai été génée de devoir en parler avec mon tuteur et ma référente,
de devoir leur demander |'autorisation de dormir avec mon copain, d'avoir des relations
avec lui. Ca fait 3 ans /2 qu'on se connait. ¥ a pas que moi qui suis handicapée et ai un
copain handicapé. C'est méme génant de devoir en parler avec un médecin ou avec la
référente parce qu'on est blogué (et, sous-entendu, qu'on a de la peine & avoir une rela-

tion) ; il faut aussi nous laisser le temps de nous débloquer par nous-mémes. J'ai envie
d’envoyer balader, ca me regarde avec mon ami. On a le droit d'avoir de I'intimité. Vous
aussi vous avez de |'intimité avec votre copain, vous ne dites pas tout ce que vous faites

dans l'intimité. On n'a pas envie de devoir tout dire. Cest personnel, c'est comme quand

je recois le téléphone de mon ami, je demande 4 le prendre chez moi dans mon studio, il
y a des choses qu'on veut pas dire et que tout le monde entende, qu'on veut garder entre
moi et mon ami. lci on veut tout savoir comment se passe la relation. Je veux pas étre
méchante, mais simplement dire que c'est mon petit paradis & moi, pas & vous. Je pense
que je ne devrais pas avoir & redemander chaque fois pour avoir une relation avec mon ami.
Jai toujours le méme. Si vous avez dit oui pour la Tére fois, il ne faudrait pas avoir a
redemander. Ca me géne de devoir chaque fois redemander. Cest tout ce que j'avais dans

le cceur et je voulais en parler une fois. On a dii demander aussi au frére de mon copain,
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mais lui il a répondu « Cest leur prob|éme s'ils veulent dormir ensemb\e/ ca me regdrde pas,
il a le droit d'avoir une copine et de dormir ensemble ». Ici on veut trop me regarden Je suis
d)accord, il v a le mariage, mais il n)\/ pdas que ¢a dans le monde. Nous on ne pourra jamais
se marier. || y @ aussi des gens qui disent qu'on ne peut pas faire Ca avant le mariage. Mais
nous on peut pas se marier, fonder une famille. Il faut nous laisser un peu de bonheur avec
lescopains qu'on a. Je sais que c'est pour nous protéger que les éducateurs nous contrd-
|emt/ que Clest pour notre bien/ mais ils sont ob|igés aussi de nous laisser patauger, de nous
laisser faire des expériences. Vous aussi quand vous avez eu une relation vous avez eu le
trac.

Ce que I'on peut retenir, en conclusion de ces articles, c'est le droit & la sexualité des
personnes handicapées mentales, qu'il soit explicitement ou implicitement reconnu. Par
ailleurs, la sexualité est relation. Relation & I'autre et relation & soi. Cet aspect est primordial
puisque notre rble est d'accompagner des personnes déficientes sur le chemin de la commu-
nication, de la normalisation et de la valorisation du r8le social. Ainsi, la sexualité, loin
d'étre « une vilaine verrue sur le nez », peut étre au contraire un moyen d'apprentissage de
I'approche et de la connaissance de soi, de son corps, de ses sentiments, de I'approche de
I'autre. Pour autant que nous acceptions de nous dévailer un peu, puisque parler de la
sexudlité signifie presque immanquablement engager nos valeurs personnelles. |'éclairage
apporté par Heidi me semble également trés important. Clest vrai qu'il ne peut pas
prétendre étre représentatif de |'ensemble des attentes des personnes déficientes mentales.
Mais il est un témoignage vécu de l'intérieur, & I'échelle 1/1. En tant que tel, il a pour nous
une valeur non négligeable. La charte et le concept nous demandent de prendre en compte
les besoins affectifs de la personne. lls nous demandent aussi de nous porter garants de la
normalisation des comportements, ce que Christian Bidaud traduisait joliment par : « le
droit § la sexualité ne donne pas le droit de faire n'importe quoi ». Et toute notre difficulté
est de trouver ce subtil équilibre entre la réponse & des besoins formulés par les personnes
déficientes mentales et les exigences implicites formulées par les régles institutionnelles et
sociales. Avec tous les risques d'ingérences abusives dans la sphére privée que cette tension
cause. Maintenant, & chacun de lire ce témoignage & la lumiére de ses valeurs |

Gilles Michelet

PARA | ELES
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LA NOTION DE TABOU

ESSAI

Cet article sur les tabous et les valeurs n'a Pas la prétention de faire autorité
en la matiere. || ne s'inspire méme guére de grands penseurs. J'ai plutdt décidé,
de facon intuitive au départ mais qui s'est confirmée par la suite, de dévelop-
per le theme en utilisant mes propres valeurs. Pour dire que cela est possible,
certes. Mais surtout pour rappeler que ces valeurs qui sont propres & chacun
sont la pierre dngu\dire 3 partir de |dque||e nous allons traiter le theme de la
sexualité, y compris avec des personnes déficientes mentales. Comment parler
du tabou de la sexuslité, & I'heure ou les stars du pomno s affichent au grand
pub\ic et ou les stars du grand pubhc s’ affichent porno ? Dans ce contexte,
par|er tabou ¢équivaut un peu a par|er de dinosaures, grossiers animaux préhisto-
riques dont tout le monde a entendu parler mais dont chacun n'a guére qu'une
vague idée.

Dans |'imagerie populaire, le tabou du sexe est équivalent au « fruit dé-

fendu » de la genése. Image & la peau bien plus dure que celle d'une pomme!
Son contraire étant représenté par la génération mai 68 et son fameux « peace
and love ». Or, en me penchant sur les définitions des mots « tabou » et «
ité troublante. Selon le Petit Larousse (1993),

le tabou est un « interdit de caractére religieux qui frappe un étre ou un objet ou

sexudlité », j'y percois une réa

. N , . ) .

un acte en raison du caractére sacré ou impur qu on leur attribue. Le tabou peut
aussi 8tre un interdit de caractére social ou moral. » Voici déja le premier
/| 2 . \ . ) . . .
élément important & retenir. Le tabou n'est pas uniquement un interdit & carac-

tere religieux. Il peut également provenir des régles qui normalisent une société.
Je trouve le clin d'ceil amusant. Au sujet de la sexualité, ce méme Larousse
nous dit qu'il s'agit de « I'ensemble des manifestations anatomiques et physio-
logiques déterminées par le sexe et qui sont observables chez les étres vivants».
Il donne aussi une deuxieme définition disant qu'il s'agit de « I'ensemble des

\

i¢es a

diverses modalités de la satisfaction instinctuelle a reproduction de

I'espece ». En gros, cela signifie que le tabou religieux est posé sur |'acte sexuel

PARA | ELES
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double titre. Premiérement, parce qu’en tant que pro—Crédtiom, il est un acte sacré car
voulu par Dieu/ ce que chacun peut comprendre aisément. Mais, deuxiémement/ aussi
parce que I'acte sexuel peut devenir impur dans la maniére de |’dccomp|ir ; Non pas dans
le fond mais dans la forme. La sexualité ne peut pas étre vécue comme bon nous semble mais
elle se plie & certaines régles strictes. Et ce coté est plus dérangeant puisqu'il nous prive
d'une certaine liberté, d'une certaine jouissance.

Le tabou social

De tous temps, jusqu'a aujourd hui peut-étre, I'homme a craint d'offenser le Créateur, et
donc aussi le caractére sacré de la pro-Création. Mais il a aussi dés les origines cherché &
assouvir ses pulsions ou ses instincts. Ainsi la prostitution, phénoméne social répondant &
une demande émanant des hommes, c'est-3-dire de la société, n'est-elle pas appelée « le
p|us vieux métier du monde » ? A|ors, le tabou social est-il issu du tabou re|igieux ou est-
il apparu avant lui ? Ou est-il simp|ement mais \ogiquement issu de la sagesse popu|aire ?
Difficile & dire. Et mon propos n'est pas de vouloir répondre & cette question, mais bien
p|us humblement de rappe|er que Nous Sommes issus de cette vieille dmbigu'\'té, Tout comme
nous sommes tiraillés, que nous le voulions ou non, entre le catéchisme de nos grands-parents
avec son cortege d'interdits et de coups de régles sur les doigts et |’impuo|icité ambiante
d'aujourd’hui, véhiculée par tous les médias et servie & tout propos.

Ainsi, & I'heure du « zéro défaut » et du management par la qualité totale, il reste
heureusement des questions sans réponse. Parce qu’elles touchent I'intimité de |'étre (dans
ce theme sur la sexudlité, le mot intimité n'est pas utilisé innocemment). Et dans ces zones,
point de réponses toutes faites. |ci, le tabou cdtoie les valeurs et la morale et. . .I'amoral, j'ai
envie de dire cotoie la valeur. Celle que chacun donne & I'étre humain qui est en face de
lui, celle que chacun donne & la Vie. La sexualité est un cadeau que Dieu Créateur fait &
I'homme. Mais il est également un cadeau que I'homme, dans sa formiddble liberté, peut
faire & Dieu Créateur. C'est peut-étre ici que se situe véritablement la notion de tabou -

dans notre humilité ou non face & la grandeur de la création, face au mystére de la Vie et

dans cette liberté de décision qui est nbtre : comment vit-on notre sexudlité ?
Les valeurs

Valeur : « Ce en quoi une personne est digne d'estime (quant aux qualités que |'on
souhaite & I'homme dans le domaine moral, intellectuel, professionnel) ». \Voild ce que nous
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rappelle le Petit Robert (Paris 1981). Le Larousse étymologique (Paris 1993) nous dit
que le mot valeur vient du latin valor, valoris de valere qui signifie « étre bien portant ».

Les valeurs personnelles

Voici un point sur lequel il ne va guére étre possible de m'étendre, tant elles sont
personnelles | Cest-3-dire uniques et différentes pour chacun. Modelées de tant de cultu-
res, d éducations, d'événements, de mots parlés ou entendus, de gestes, d'actes posés ou
non. De non-dits aussi. Mais attention, ce n'est pas pAarce que je ne peux Pds en écrire
grand-chose que le sujet est pour autant insignifiant. Au contraire. || y dtant g dire/ puisque
lorsqu'on parle de sexualité des personnes handicapées mentales, on soliloque rarement. I
y a en général un consensus de valeurs & trouver, au sein de I'équipe éducative déja (et ce
n'est pas si évident), avec la personne handicapée, avec ses parents, son entourage, . . ., et
la liste n'est pas exhaustive. La premiére démarche serait donc déja d'avoir réalisé une
petite introspection, sans jugement mord|, mais simp|ement afin de conndltre ses propres
valeurs et de savoir avec quel bagage est-ce que jentre en relation avec |'autre. Et cette
démarche me semble essentielle. Car méme si une réflexion sur une situation précise et
concrete est éga\ement influencée par les valeurs institutionne”es/ sociales et par celles des
autres mter|ocuteurs/ |orsque I'¢ducateur se trouve sur le « terrain », il agit en généra\ selon ses

propres valeurs.
Les valeurs institutionnelles.

Il ne me semble pas inutile de rappeler ce que nous en dit la Charte des homes et
ateliers de la FOVAHM (ST.1.2.007). « Les homes et ateliers de la FOVAHM, par
leur direction, (...) mettent & disposition des personnes hdndicapées mentales des locaux
et des équipements qui leur garantissent une qualité de vie et une sécurité optimales et ce,
dans une optique d'ouverture et d'intégration & la société. .. Ils appliquent un concept
institutionnel s'imprégnant des notions de normalisation, de valorisation du r8le social,
d)intégrdtion et de participation des personnes hdndiCdpée& Ces notions \'mp\iquemt la
reconnaissance et le partage de certaines valeurs fondamentales et reconnues aux personnes

handicapées, notamment

- le droit & une vie spirituelle, affective et socioculturelle ; ... ».
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Ainsi, par sa Charte, la ligne de pensée de la direction de la FOVAHM est claire,
puisque |'affectivité est prise ici au sens large du terme. Elle englobe donc aussi la sexualité.
D'ailleurs, en fouillant un peu plus loin dans le concept institutionnel (inspiré du PASS 1)
qui nous guide dans le passage de la Charte institutionnelle & I'action pédagogique de tous
les jours, le point 4 Interprétation et structures appropriées & |'age fait mention de la néces-
sité de considérer |'adéquation de I'dge avec |'apparence personnelle, (...), leur sexua-
lité,... Peut-étre s'étonnera-t-on du peu de considération portée & la sexualité, du manque
de directives claires. A ceci, Christian Bidaud (responsable de Secteur) répondait en
faisant remarquer trés justement qu'on nous demande, & nous éducateurs, une attitude ouverte,
d'accueil et d'écoute des ressentis (j'ajouterai méme des pulsions), exprimés autant par les
personnes handicapées que par nous-mémes. || demandait de ne pas éviter le sujet, d'utili-
ser les termes adéquats et de réfléchir aussi & nos craintes & propos de notre intégrité & nous,
personnel accompagnant. I disait encore que plus on s'approche d'un régime dictatorial,
plus le comportement sexuel est défini et délimité. Et, effectivement, la sexualité est vécue
et exprimée par chacun de maniére différente et demande donc & chaque fois une réponse
individualisée. On ne peut pas prétendre & une qualité d'accompagnement certaine et en
méme temps s enfermer dans des réponses toutes faites. « Un home est un lieu vivant. La
pensée unique n'y est pas & sa place » disait encore Christian Bidaud. Le réle de la
direction est d'offrir une structure (locaux appropriés, chambres individuelles, ...) et des
moyens d'agir. Le rdle de |'éducateur est de mettre en place des actions personnalisées,
mais qui n'exacerbent pas les besoins. Cest-a-dire, entre autre, de laisser des espaces-
temps libres afin que la personne handicapée puisse partir & la rencontre de |'autre, ce qui
n'est pas possiole si tout est structuré et organisé (PASS Ill, 1989), mais aussi |'aider &
reconnditre, exprimer et gérer ses pulsions.

Les valeurs socidles

Quelles sont-elles, ces valeurs sociales, somme de tant de valeurs individuelles ? Com-
ment les définir ? Lexercice est encore plus délicat que pour les tabous. Tant il est difficile
de cerner ce qui se passe dans ce monde en perpétuelle mutation, en phase de restructura-
tion et dont les mots d'ordre sont mondialisation, communication et ... action(naire) !
Quelle est la place laissée & la tendresse ?

Nous vivons dans un monde en perpétue| mouvement dans |eque| il est indispensab|e
de garder 'esprit ouvert. Lheure est au « prét & porter / prét & jeter », & la société de
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consommation & outrance. Toutefois, un déout de prise de conscience du caractére non-
éternel du capital environnement est amorcé. Les nécessités écologiques commencent & étre

sérieusement prises en compte.

Aujourd'hui, on prétend vouloir vivre pleinement, intensément. Et on s'en donne les
moyens : augmentation du niveau de vie moyen, du confort, du temps de loisirs. A tous les
niveaux, |'augmentation de la performance et de la qualité devient un leitmotiv. On veut
tout, tout de suite. Et de maniére parfaite. Nous cultivons I'image. Image cathodique,
image du corps parfait, images de la beauté, image de soi, image montrée aux autres. Dans
cette perception, |'acte sexuel est acte de plaisir (beaucoup) et de rencontre (un peu). |l
n'est pas destiné & procréer, & perpétuer la race, & fonder une famille, il est délectation,
bonheur, bien-étre ou méme simple distraction.

Chez nous, tout ceci s'ajoute évidemment & notre héritage judéo-chrétien. Que nous
nous en défendions ou pas, nous avons tous été bercés, ou au moins baignés, dans cette
culture qui promeut |'acte sexuel en tant que moyen pour fonder une famille dans le cadre

d'une union conjuga\e, A nous d'en tenir compte !

Gilles Michelet
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SOUS LE SIGNE DE LA ...

...DEPENDANCE

Définition et contexte relationnel de la personne handi-
capée mentale

Le handicap mental compte de nombreuses définitions. Si nous nous réfé-
rons & la définition de 'AAMR (American Association of Mental Retardation,

1999), nous pouvons relever les caractéristiques suivantes :
- un fonctionnement intellectuel significativement inférieur & la moyenne;

- une limitation réelle dans au moins deux des domaines suivants :
communication ; soins personnels ; habiletés domestiques ; habile-

tés sociales ; utilisation des ressources communautaires ; autonomie;

santé et sécurité ; habiletés scolaires ; loisirs ; travail.

Méme si cette définition crée un nouveau paradigme consistant & dire que
la notion de Q) est dépassée au profit du niveau d'intensité des supports
requis (autrement dit, méme s'il ne s'agit 04as d'une incompétence g\obd\e)/ il
n'en reste pas moins que la personne handicapée mentale est définie en terme
de manque pdr rapport @ une norme et que ce manque linscrit dans un rapport
de dépendance 3 I'Autre.

Cette dépendance permet de mieux comprendre le contexte relationnel
dans lequel s'inscrit la sexualité de la personne handicapée mentale. En effet,
de par sa dépendance, la personne handicapée se trouve dans une situation
de vulnérabilité importante. Elle a un « besoin de protection accru (...), un
faible sentiment de sécurité ainsi qu'un manque d'habiletés sociales adéquates
dans le domaine affectif » (Delville et Mercier, 1997, p. 147). La vulnéra-
bilité de la personne handicapée mentale est mise en évidence par les statisti-
ques qui concernent les abus sexuels proférés & son encontre.! Dans la popula-
tion normale Glowacz et Bawin (cité dans Delville et Mercier, 1997, p.
148) s'accordent pour affirmer qu'en 1987 un minimum de 129 des filles et
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de 109 des garcons sont victimes d'un abus sexuel avant l'dge de 18 ans. Pour la popu-
lation des personnes handicapée mentd|es, '¢tude de Cowardin (ibid. p. | 48) indique
qu'en 1986, le nombre d'agressions sexuelles rapportées par des personnes présentant une
déficience intellectuelle est 4 fois plus élevé que dans la population normale (soit une
proportion d'abus sexuels qui concernerait p\us du 40% des personnes handicapées men-
tales).?

Les attentes des personnes handicapées mentales en ce qui con-
cerne leur sexualité

Une enquéte menée par Delville et Merdier (1 997} a permis de mettre en évidence
que la p|updrt des personnes handicapées mentales interrogées souhaitent vivre une relation
de coup|e et avoir des relations sexuelles. Toutefois/ comme le précisent les auteurs : « leurs
connaissances dans le domaine de la vie affective, de la sexualité, de la contraception sont
la plupart du temps trés insuffisantes. Le désir d'enfant est souvent présent. De maniére
générale, la connaissance du fonctionnement de leur corps est tres limitée. » (p. 147).

Attentes, manque de compétences et dépendance laissent présager de la place que
I'¢ducation sexuelle va occuper dans la vie de la personne handicapée mentale.

Repenser |'éducation sexuelle
En tant que professionnels de I'accompagnement nous devons étre attentifs &

- apporter une information & la personne handicapée qui tienne compte de ses
capacités cognitives et de ses besoins affectifs et sexuels ;

- accepter de remettre en question la place que nous occupons dans la relation &
la personne handicapée.

Cette double exigence en appelle aux finalités de I'éducation sexuelle. Nous pourrions
dire que la transmission de I'information est une finalité « négative » de I'éducation (dans le
sens ol elle définit ce que la sexualité ne devrait pas étre) lorsqu'elle est envisagée pour
éviter les abus ou pour définir les comportements qui ne sont pas acceptés socialement. La
remise en question de la relation éducative étant une finalité « positive » de |'éducation
puisqu'elle réfeére au développement de I'identité de la personne handicapée mentale.

Pour approfondir cette question des finalités de |'éducation sexuelle, nous avons choisi

d'une part de soutenir la nécessité de l'information en relevant les éléments qui pourraient en
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empécher 'acces et, d'autre part, d'éclairer la place de la sexualité dans la relation éduca-
tive & la lumiére du concept de transfert.

Les résistances a I’éducation sexuelle

Le manque d'information génére des situations complexes. Il constitue une source d'an-
g0isse supp\émentaire pour la personne hdndicapée mentale et ses interprétations peuvent
devenir inquiétantes (par exemp|e face aux réactions physio\ogiques telles que : érection,
menstruation, etc.). Lorsque la personne handicapée mentale doit rechercher des informa-
tions par elle-méme, elle peut trouver des sources inadéquates (par exemple du matériel
pornographique) Ses comportements peuvent enfin devenir risqués (maladies sexuellement
trdnsmissib\es, abus, etc.). Pour toutes ces raisons, I'acces & l'information doit étre privi\égié,

Or, nos préjugés concernant la sexualité de la personne handicapée mentale occupent

. . Iz .
une place centrale en stimulant ou, au contraire, en entravant ['éducation sexuelle. A ce

titre, Delville et Mercier (1997) ont mis en évidence les résistances suivantes :

- lintepoellation personnelle : il existe un lien étroit entre sexualité et histoire
personnelle, parler de sexualité c'est s'exposer ;

- Jes représentations de la sexualité de la personne handlicapée mentale - la sexua-
lité de la personne handicapée mentale peut étre déniée ou considérée comme
excessive selon les représentation personnelles ;

- Jes régles institutionnelles - vont favoriser ou interdire certains comportements,
Iz . . 7
encourager les programmes d'éducation ou les faire échouer ;

- e manque o moyens d c//spos/r/on . temps, méthodo|ogie/ outils et sources
documentaires ne sont pas toujours accessibles.

Parfois, I'existence de la sexualité de la personne handicapée mentale est reconnue,
mais on préfere qu'elle ne se manifeste pas, en évitant ainsi la survenue d'un probléme
quotidien de plus.

Pour conclure ce chapitre consacré aux résistances & I'éducation sexuelle, nous rappelons
que ['¢tude de Kempton (1976, cité dans Delville et Mercier, 1997, . 147) a
clairement infirmé le fait que I'éducation sexuelle et affective fonctionnerait comme un stimu-
lant favorisant les passages & 'acte de la personne handicapée mentale. Au contraire, les
personnes handicapées mentales ayant suivi un programme d'éducation sexuelle adapté 3
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leurs compétences sont nettement moins exposées aux dbus (Hard 1986, cité dans Delville
et Mercier, 1997, p. 150) et elles se montrent plus responsables en matiére de sexualité.

Le transfert dans la relation d'aide

Apres avoir mis en évidence limportance de nos préjugés dans |'accompagnement des
personnes handicapées mentales et leur rapport de dépendance & I'Autre, il nous semble
important d'évoquer la question du transfert dans la relation d'aide.

Vers une compréhension de la relation éducative

« Le transfert est un processus de reviviscence d'affects inconscients dans le cadre de la
relation dna|ytique ; ense substituant aux Imagos origine”es, |‘and|yste devient le support
des fantasmes, des désirs et de l'amour de son patient » (Cordi¢, 1998, p. 299). Sile
concept de transfert est un ressort propre & la cure analytique, il est intéressant de constater
que des phénoménes de transfert apparaissent dans toutes les relations qui sont « dissymétri—
ques ».

Nous entendons par « dissymétrique » une relation entre deux sujets qui ne se passe pas
d'égal & égal. Ce sont par exemple des relations telles que celles du médecin au patient,
du maftre & |'éléve ou encore de |'éducateur & la personne handicapée mentale. Le sujet qui
est en position de demande ou de dépendance pense que I'Autre détient ce qui lui
manque. Si « cet Autre ('éducateur, le psychologue, etc.) maintient sa position de sujet
détenteur d'un savoir et d'un pouvoir réel, il est facile d'imaginer les effets de fascination et
de sujétion qui en découlent » (ilbid. p. 302).

L'¢clairage que la psychanalyse apporte avec la notion du transfert rend attentif & I
position qui est occupée dans la relation d'aide et & la facon dont 'autre s'y inscrit.

Il s'agit donc d’interroger la nature de notre désir & vouloir le bien de |'Autre.

Deux situations présentée par Anny Cordié (1998) peuvent servir de canevas & la
remise en question d'une relation éducative en ce qui conceme la sexualité de la personne
handicapée mentale.

Entre non-directivité et autoritarisme

Les deux situations qui sont présentées sont celles de deux choix éducatifs : la non-
directivité et l'autoritarisme.
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Cordi¢ (1998) dit de la non-directivité : « En fait, en refusant d'assumer
une position de « maltre », |'enseignant agit & la maniére d'un parent incestueux,
faisant de son éléve un « semblable » que I'on peut aimer et duquel on souhaite
étre aimé. La prétendue liberté laissée & |'éléve est en fait une contrainte beau-
coup plus aliénante que le rapport & une autorité qu'il peut toujours contester,
elle le soumet & un impératif affectif ; s'il ne veut pas jouer le jeu de I'amour et de
la réciprocité, il sera rejeté (...) » (lbid. p. 358).

De \’autoritarisme, elle dit : « Il est une autre approche perverse dela Loi qui
consiste & s identifier totalement & elle ; au lieu de se reconnditre comme son
représentant, le sujet croit I'incarner » (ibid. p.3 59). «Ses exigences (de I'en-
seignant) se font de p\us en p|us impératives, toute concession est exclue et sa
rigidité ne reflete en fait que sa peur de /autres (ibid. p. 3671).

Ces deux tendances éducatives reposent sur deux préjugés qui consistent &
dire que la personne handicapée est comme tout le monde ou, au contraire,
) . N Ly
qu'elle est inapte & vivre sa sexualité.

Nous avons ainsi présenté deux bornes qui permettent de donner un cap &
la remise en question de la relation éducative, méme si la difficulté dans le pari
de |‘émergence d'un sujet reste toujours la méme : il n'est Pas possib\e de savoir

par avance qui il va devenir.

L'¢laboration de la sexualité de la personne handicapée commence donc
dans la remise en question de la relation éducative pour que se dégage un
chemin qui ne soit pas uniquement frappé du signe de la dépendance.

Olivier Salamin
Notes
" Ala fin des années 80, 'APA (American Psychiatric Association,

1987) recense une fréquence du retard mental dans la population

de 19 (dont 859 souffre d'un retard Iéger).

Nous renvoyons le lecteur intéressé & la deuxiéme partie du livre de

Delville et Mercier (1997).
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POUR UNE APPROCHE GLOBALE...

...ET QUOTIDIENNE
DE LA SEXUALITE

Tout au long du XXéme siecle, la sexualité des personnes handicapées
mentales a fait |'objet de nombreux écrits aux imp|ications diverses selon les
époques. La réponse apportée § la sexualité des personnes handicapées men-
tales, durant la premiére moitié du siecle, fut de protéger la société par la
stérilisation massive. Cette approche/ fondée sur la Croyance en une transmis-
sion héréditaire de la déficience mentale et en une fertilité plus grande de ces
personnes, fut remise en question, par la suite, tant du point de vue scientifi-
que qu‘éthique, A partir des années soixantes, la proFonde transformation des
meeurs en Occident, ainsi que ['émergence de théories nouvelles telles que I
valorisation des réles sociaux et, dans sa mouvance, \'dpparition des concepts
d'intégration et de qualité de vie, ont conduit & une reconnaissance de la
sexualité des personnes hdndicapées mentales en terme de droit. La réponse
apportée se concentra sur I'éducation sexuelle et la contraception. Finale-
ment, lavénement de la prob\ématique du SIDA et la prise de conscience
que cette maladie touchait également les personnes handicapées mentales fit
office de révélateur des lacunes et des limites de I'¢ducation sexuelle telle que
pratiquée jusqu'alors. En effet, aprés presqu'un siecle de recherches, de ré-
flexions et d'interrogations, le praticien demeure démuni, peine & intégrer ['édu-
cation sexuelle dans ses projets péddgogiques et se borne 3§ faire face & 'ur-
gence des situations. Les causes de ce constat sont relativement bien connues.
Elles trouvent leurs racines dans les représentations, les résistances voire les
blocages. Il ne s'agit pas, ici, de les analyser & nouveau, mais plutét de dépas-
ser ce débat, certes fondamental, en essayant de mettre en évidence quelques
voies d'action sur la base d'une approche globale de la sexualité.

Longtemps réduit & la reproduction, le réle de la sexualité s'est élargi au
point de le considérer aujourd'hui comme central dans le développement
humain en tant que source d'équilibre physique et mental. Souvent réduite &
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la génitalité, la sexualité humaine comporte certes une dimension biologique, mais égale-
ment émotionnelle, relationnelle, culturelle et sociale. L'OMS, citée par Delville (1997),
caractérise la santé sexuelle par |'intégrdtion des aspects somatiques, affectifs, intellectuels et
sociaux de ['étre sexué, de fagon & parvenir & un enrichissement et un épanouissement de la
personnahté humame, de la communication et de 'amour. /A\insi, par|er de sexua\ité, clest
aborder la maturation physique et mentale d'un individu, sd capdcité d'aimer et d'étre aimé
ou la construction de son identité. Clest aussi pdr|er de re\dtions/ de communication ou de
tendresse. L'enjeu de la sexualité est au coeur des interactions humaines. Elle se situe égale-
ment, comme le souligne le Dr J. Mourra-Serra (1995), dans une interface ot le dévelop-
pement individuel interagit constamment avec |'entourage du sujet et son milieu socio-
culturel. Dans ce contexte, la sexualité s'éclaire d'un ensemble de savoirs issus de disdphnes
diverses qu'il s'agit d'interroger de maniére générale et dans le cadre de la déficience men-
tale. La bio\ogie et la médecine apportent un savoir essentiel & la compréhension physique
et & la levée de certains mythes. L'éclairage de la psychanalyse et de la psychogénétique
fournit une conceptuahsation sous forme de stades du déve|op|oement psycho-aFFectiFA Le
travail d'auteurs comme Freud, \X/inmcott/ Klein et bien d'autres aide comprendre certains
mécanismes psychiques comme la relation d'objet/ le conflit oedipien ou les conséquences
de la dépendance par exemple. Les liens qui unissent le développement intellectuel et le
développement affectif sont importants et c'est dans ce sens que les travaux de Piaget sont
un outil intéressant. Les données de la psycho|ogie socidle et la socio|ogie sont des gri”es de
lecture riches des phénomenes sexuels, notamment dans le domaine des représentations, des
iSles ou du contréle social. Elles ont permis de mettre en relation certaines conditions de vie
avec certaines manifestations sexue”es, comme |’augmentdtion de 'homosexualité en milieu
non mixte. Le détour par ['histoire et l'anthropologie permet de mieux cermer I'évolution de
la pensée dans ce domaine et de relativiser la conception de la sexuslité. Le praticien n'est
certes pas spécid|isé dans tous ces domames, mais il peut a son niveau les utiliser afin de
mieux comprendre, observer et évaluer les situations particu|iéres, I peut égd|ement mieux

cerner les domaines d'action dans lesquels il pourra élaborer des objectifs spécifiques.

La mise en évidence de quelques données de base sur la sexualité des personnes handi-
capées mentales offre aussi une multitude de pistes de travail. Globalement, on ne peut pas
parler de spécificité du développement sexuel des personnes handicapées mentales. Comme
le souligne Boutet (1990), la maturation physique et biologique suit dans la grande
majorité des cas I'évolution de tout un chacun. Ce paralléle ne doit pas faire oublier que la
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sexualité s'exprime en accord avec la maturation générale de la personnalité, le développe-
ment intellectuel et ['évolution de la socialisation (Not, 1986). Ainsi pour comprendre la
sexudlité des personnes handicapées menta|es, il est nécessaire de 'aborder en interaction
avec les différents pans du développement global de la personne et de la placer sous
[¢clairage de la notion d'hétérochronie du développement de Zazzo. |l s'agit de prendre
en compte les décalages existant entre le développement somatique, les zones de maturité
affective tantét normales tantdt déficientes, et les capacités de raisonnement et de jugement
qui varient selon les degrés du déficit intellectuel (Boutet, 1990). Dans ces différents
domaines, Not (1986) met en évidence quelques caractéristiques d'une certaine immatu-
rité bio|ogique, affective et intellectuelle : manque de régu\dtion des impu\sions et de
maitrise de soi, manque de régulation des sentiments et des émotions, difficulté de se
représenter le point de vue d'autrui. Delville et al. (1997), quant & eux, sintéressent 4 la
dimension psychologique, relationnelle, cognitive et éthique en opérant les constats sui-
vants : évolution plus lente dans les différents stades du développement psycho-sexuel,
adolescence « larvée » par une tendance & la surprotection de l'entourage, difficulté d'acces
3 linformation, difficultés & prévoir les conséquences des actes posés. Ces quelques généra-
lités ne doivent o faire oublier que la sexua|ité, SON expression et son épanouissement
demeurent des phénoménes essentiellement individuels qui s'inscrivent dans lintimité de la
personne. Il s'agit donc, pour reprendre les propos de Mourra-Serra (1995), de chercher
4 avoir les informations les p|us exactes possib|es concernant les incapacités, déficiences ou
handicaps atteignant une personne donnée et d'en comprendre les répercussions sur son
développement affectif et sexuel.

Sil'on considére la sexualité et la vie affective comme un droit, ¢ducation sexuelle l'est
aussi. Le contexte de vie des personnes handicapées mentales s'étant considérablement
modifié, elles ont aujourd'hui plus de liberté qu'elles doivent apprendre & gérer. Lang, cité
par Lambert (1997) met en évidence quelques domaines lacunaires en matiere d'éduca-
tion sexuelle : valeurs et finalités de la vie, dimension du projet, résolution de conflit,
gestion des relations interpersonnelles, métacommunication, capacités de prise de décision.
Dans des travaux sur image du corps, Delville (1997) a également pointé des lacunes
fréquemment rencontrées dans la compréhension du schéma corporel et du fonctionnement
du corps. La mise en place d'un programme global d'éducation sexuelle est un travail
considérable qui, au sein d'une institution, implique la définition d'un cadre précis, de
formations particulieres et de conditions spécifiques. L'ampleur de la tache ne doit pas,
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touteFois/ faire oublier que les objectifs et les lacunes citées p\us haut sont également des
pistes d exp|orer quotidiennement I importe de se rappe|er que les programmes éducatifs
visant & améliorer des fonctions comme la conscience de soi et d'autrui, les capacités de
communication et de pensée ou les capacités d'autonomie sociale et permettant le déve-
loppement de la plus grande autonomie mentale possible auront toujours des répercussions
trés importantes sur le vécu et les expressions de la vie sexuelle (Mourra-Serra, 1995).
Ainsi/ faire de |"éducation sexue”e, Clest aussi, au quotidien, donner les moyens aux per-
sonnes de faire des choix/ les aider & trouver des pistes pour résoudre les comﬂits/ travailler
leur schéma corporel lors d'un moment de toilette. Cela peut étre également d'adapter
'argumentation au niveau de compréhension de la personne, de prendre conscience qu'une
personne psychotique, avec une relation d'objet clivée, développera des relations particu-
lieres avec son entourage, de se rendre compte qu'avec une déficience mentale sévere, la
personne aura la capacité de vivre certains types de relation et pas d'autres. On peut bien

évidemment mu|tip|ier les exemp|es.

Ces quelques lignes permettent d'entrevoir la complexité des phénomenes sexuels.
Cette complexité peut amener le praticien & se sentir encore plus démuni, mais elle peut
aussi montrer que |'accompagnement affectif et sexuel se fait déjd par certains biais et peut
se faire encore de facon plus consciente et pertinente. Dans ce domaine éducatif, comme
dans n'importe quel autre, autant la personne accompagnée que |'éducateur ont droit &
I'erreur et & I'imperfection. Il ne s'agit pas de surestimer le développement affectif et sexuel,
mais simplement de lui faire une place dans une démarche éclairée et constructive.

Véronique Goy Gay-Crosier

Qui VA
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O SEXE, O SEXCOURS

Qluestions et réflexions de | équipe éducative de lo Pommersie autour
de la sexudlité des personnes handlicapées mentdles.

Tiens, tiens, la Pommeraie se penche sur le théme de la sexualité.
Mais que s'y passe-t-il ? La maison ronde se serait-elle transformée en
maison close ol régnent le stupre et la luxure ? Non, rassurons immédia-
tement les personnes porteuses de ce soudi. Il s'agit p\utét d'une envie,
d'un besoin de I'équipe éducative de prendre du temps pour réfléchir,
partager les questionnements sur un sujet sensib|e/ délicat et trop peu

évoqué.

Tout le monde s'entend pour parler de la personne handicapée men-
tale (PHM) dans sa globalité, mais la sexualité est souvent peu abor-
dée alors qu'elle touche & I'essence méme de la personne. Précisons que
nous parlons de la sexualité au sens large, englobant non seulement |'acte
sexuel et la génitalité mais aussi les notions comme la tendresse, les rela-
tions, |'amour, la sensualité, I'identité, etc.

/)owquo/ pd//@/ de la sexudlité 7

En bref,

- pour ne plus la nier et ne plus fermer les yeux sur toutes les
situations que nous montrent les résidants ;

- par besoin de dlarifier notre action éducative autour de la

sexudlité;

- par besoin d'échanger, de partager nos valeurs personnelles,
nos expériences professionnelles ;

- pour répondre aux demandes des résidants ;
- pour laisser une trace écrite.

La mise en place d'un cours ASA intitulé « étre un homme, étre une
femme : I'amour » @ déclenché un travail de réflexion aupres de |'équipe.
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Quelques années auparavant, un cours d'éducation sexuelle a eu lieu. Il a suscité de fortes
réactions de la part des éducateurs et des résidants. Les éducateurs ont pris la décision de
stopper ce cours. Cette mauvaise expérience 4 incité |'équipe actuelle & étre prudente et &
s'informer avant d'inscrire les résidants & ce nouveau cours. Une rencontre avec M.-J. Zufferey,
(conseillere en planing familial) une des personnes responsables de I'organisation du cours,
a permis & chacun de se situer et a éveillé le désir d'investir cette direction.

L'équipe s'est rendue compte du flou qui régne autour des interventions éducatives
concernant la sexualité. Les questions fusent. Comment réagir dans une telle situation ? Que
dire, que faire, quelle attitude adopter ? etc. Chacun intervient selon ses valeurs, son « bon
sens », et il n'y a pas de ligne d'action commune.

En accompagnant la PHM dans son quotidien, nous sommes confrontés & des situations
diverses touchant & la sexualité. En voici quelques exemples :

- [éducatrice cherche une résidante qui se trouve dans la chambre d'un résidant.

La porte de la chambre est fermée & dlef. Elle frappe & la porte. Le résidant met

du temps & répondre et & ouvrir la porte : il répond en slip, géné, encore en

, . ), ) N ;. ) ;s
érection. | éducatrice est mal & 'aise. La résidante n'est pas protégée.

Comment intervenir sans qu’i|s comprennent qu’i|s font ma\, sans qu'i|s ne se sentent
coupables, comment leur expliquer leur responsabilité face & un acte sexuel non protégé
lorsque nous ne savons pas quelles sont leurs connaissances & ce sujet ? Qluels sont leurs
moyens de compréhension ? Le fait que la résidante n'ait Pas de moyen de contraception
implique-t-il un contréle de la part des éducateurs ? Réaction qui semble égitime, mais si
elle était protégée, faudrait-il intervenir aussi ? Quelles valeurs défendons-nous ? Trés sou-
vent, la sexualité de la PHM se résume & la contraception afin d'éviter tout risque de
grossesse. Mais utiliser une contraception signifie aussi reconnaditre & la personne handicapée
le droit & une information et aux relations sexueHes/ ces aspects nous semblent souvent

occultés par I'entourage.

- Un matin, une résidante qui a tendance & rester endormie, n'est pas présente
pour le déjeuner, |'éducatrice frappe & la porte de sa chambre et entre sans
attendre de réponse, dfin de vérifier si la résidante est levée. Elle apercoit la
résidante en train de se masturtber. (Génée de s'immiscer dans I'intimité de la
personne, |'éducatrice sort rapidement de la chambre en rappelant & la rési-
dante qu'elle doit se dépécher de se préparer.
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Comment respecter I'intimité de la PHM tout en assurant au mieux un accompagne-
ment ? La résidante aurait pu signd|er son refus en entendant frapper & la porte. Certains
résidants peuvent utiliser ce moyen de protéger leur intimité dans leur chdmbre/ mais ils ne le
font pas, pourquoi ?

En tant qu'éducateurs, nous entrons souvent dans la sphére intime des PHM. Comment
est-ce vécu par les résidants, par les intervenants ?

- Un résidant joue sans cesse avec la boutique de son pantalon et se masturbe au
salon. Nous lui expliquons que ce n'est pas possible de le faire dans ce lieu au
regard de tous mais qu'il peut s'adonner & cette activité dans sa chambre. Le
résidant arréte immédiatement de se masturber, |'air exaspéré.

'y a des actes qu'il est possible de faire en certains endroits et & certains moments.
Comment faire saisir ces notions de moments et de lieux ?

- Samedi soir, un film débute vers 22h30 comportant de nombreuses scénes
érotiques. L'intérét pour le film grandit auprés des résidants. Aucun n'ira se
coucher pourtant certains étaient visiblement fatigués.

Cette situation montre que ce coté de la vie attire réellement I'attention de la PHM et
satisfait & des besoins. Pour |’éo|ucatrice, la question s'est posée de savoir s'il fallait chdnger
de programme. Quelles en sont les raisons ?

- Une résidante isolée dans un coin du salon, les yeux rouges, se morfond. Lors-
que |"éducatrice insiste pour savoir ce qui se passe, la résidante fond en larme en
se demandant pourquoi elle est toujours toute seule alors que « les autres » ont
un petit ami, un mari. Pourquoi personne ne I'aime ? Se mariera-t-elle, un jour ?

Reconnaitre les souffrances exprimées par les PHM est primordial dans notre accompa-
gnement. Mais que répondre & ces questions ? L'échange parait évident, mais de quelle

maniére le poursuivre ?

A sujet de cet accompagnement, nous pensons ne pas pouvoir réfléchir et agir seul. La
PHM doit avoir la priorité. Que pense-t-elle de la sexualité ? A-t-elle connaissance de ses
droits, de ses devoirs ? Comment sommes-nous attentifs & ce qu'elle exprime ? A-t-elle
recu une information sexuelle ? Comment doit-elle lui étre donnée pour qu'elle soit 4 sa

portée ?

L'information nous paratt primordiale. Mais il n'est pas facile de savoir comment cette
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information est recue, comprise chez la personne handicapée. Peut-elle assumer les actes
qu'elle pose, jusqu’ot peut-elle vivre sa sexudlité et |'assumer ?

Et les parents, que pensent-ils de la sexualité de leurs enfants ?

Et I'éducateur, quelle attitude va-t-il adopter ? Indifférence, laisser-aller, contréle ou
manipulation. I est important d'avoir des repéres qui balisent notre action éducative et de
ne pas se fier seulement & notre bon vouloir et & notre subjectivité. Chaque éducateur fait
référence & ses valeurs personnelles qui ne sont pas toutes les mémes. Ces valeurs s'incluent-
elles dans celles d'une institution comme la Pommeraie ? Quelle est la position de I'institu-
tion face & la sexudlité des personnes qu'elle accueille ?

Et la société. ..

Beaucoup de questions, peu de réponses. Une réflexion doit étre menée par |'équipe
pour permettre de développer les compétences professionnelles, de trouver des outils d'in-
tervention afin de nous aider & étre préts & aborder les différentes situations et & accompa-
gner la PHM dans la quéte d'un épanouissement personnel. Actuellement, nous abordons
en équipe la question de la sexualité sfin de trouver une position commune sur les régles
adopter & l'intérieur de la Pommeraie. Aucun écrit n'existe & ce sujet, les régles sont impli-
cites, floues et enclines & la libre-interprétation. Si nous ne sommes pas au clair sur ce qui est
permis ou défendu, comment peut-on demander aux PHM de |'étre ? Nous pensons qu'il
vaudrait mieux un certain nombre de régles qui peuvent étre modifiées que pas de régles du
tout.

En collaboration avec le psycho\ogue/ Olivier Sd|amm/ nous réfléchissons autour de
I'¢laboration d'une charte concernant |'accompagnement des PHM dans |'épanouissement
de leur sexualité. Notre envie est de favoriser |'ouverture de la réflexion, de I'échange &
I'ensemble de la FO\/AHM, aux pdrents, 3 'extérieur. Cest un travail de |ongue hd|eme,
mais & combien passionnant malgré toutes les difficultés qu'il suppose. Parler de la sexualité
des résidants nous renvoie immanquablement & notre facon de la vivre, de |'exprimer, aux
valeurs que nous défendons et & celles que nous devons mettre de cdté au nom de |'éthi-
que, & notre capacité de remise en question.

Exercice ardu mais indispensable. . .
Au nom de | ’équ/pe éducative de /Domme‘/d/‘e;

Sylvette Antille et Michelle Constantin
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LE COIN DES BIBLIOVORES

Le casier des rédacteurs est resté désespérément vide et pourtant les petites fiches roses de
préts sont souvent utilisées. Une autre idée digne d'intérét, nous en sommes convaincus, a
traversé la petite équipe de rédaction. Pourquoi ne pas utiliser cet espace pour que les
personnes qui travaillent sur des mémoires fassent part de leur theme de recherche et ce afin
de créer des synergies (quel joli terme 1) ? |dée d'autant plus intéressante que lorsqu'on
rédige un mémoire, on est plus & dix lignes pres. Alors, en attendant, il ne me reste plus qu's
donner quelques informations sur la bibliotheque de 'an 2000. Avec la mise en place
d'Intranet, le fichier de la bibliotheque sera accessible depuis tous les sites de la FOVAHM.
Marie-Rose transfere les données de Works & Excel et nous promet quelque chose d'at-
trayant et simple. L'informatique est un outil merveilleux, mais toujours incapable de rédiger
dix lignes. Moralité, vous pourrez toujours nous faire parvenir vos petits textes par E-mail.

Autour du théme de la sexuslité, voici les références, ouvrages ou classeurs & theme
disponibles & la bibliotheque, ayant servi & '¢laboration de ce bulletin -

BOUTET Michel, Education sexuelle, in IONESCU Serban, L'intervention
en déficience mentale. Bruxelles : Ed. Mardaga, 1990. Tome 2, pp 207-
935.

DELVILLE Jacqueline, MERCIER Michel, Sexualité, vie affective et déficience
mentale. Paris, Bruxelle : Ed. De Boeck Université, 1997

GLOSE B., Le développement affectif et intellectuel de l'enfant. Paris : Mas-

son, 1999.

LAMBERT Jean-Luc, Trisomie 21 et dge adulte. Lausanne : Ed. des Sentiers,
1997.

MOURA-SERRA J., Sexudlité et Développement mental, in Reflets n°89,
sept.95

NOT Louis, Perspectives nouvelles pour I'éducation des débiles mentaux. Tou-

louse : Ed. Privat, 1986.
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WOLFENSBERGER W. et GLENN L., PASSIII : Programme d'analyse des
systemes de services. CEDIS, 1989.

Le classeur & theme "Sexualité et Handicap" a été enrichi de nouveaux articles.
Pour aller plus loin :

CORDIE Anny, Malaise chez I'enseignant : I'¢ducation confrontée & la psycha-
nalyse. Paris : Coll. Champ freudien, Seuil, 1998.

FSAPHM, Une affaire de coeur - handicap mental et sexualité. Bienne : Insieme,

19094,
SONET Denis, Extraits de conférences. Pas édité.

TREMBLAY Réjean, L'éducation sexuelle en institution. Toulouse : Ed. Privat,
1999,

Nouvelles acquisitions :

BOURQUI Mireille, THOMMEN Evelyne, Réétalonnage des figures de Rey.
Bulletin de recherche no 139, Université de Fribourg : Département de psy-
chologe.

CALANCA A, Vade-mecum de thérapeutique psychiatrique. Lausanne :
Ed. médicales Roland Bettex. 1998.

Véronique Goy Gay-Crosier
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