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Ce manuel pour le Module 2 fait partie du programme MIG-DHL qui contient 6 modules

d'apprentissage au total, développés dans le cadre du partenariat stratégique Erasmus + MIG-
DHL- Migrants Digital Health Literacy.

Les contenus de la formazione en resumé:

Programme MIG-DHL
Module 1 : Qu’est-ce que la littératie en santé numérique [Digital Health Literacy], et
quelle est sa pertinence ?

Module 2 : Les principaux problémes de santé a I'arrivée dans un nouveau
pays

Module 3 : Les services nationaux de santé

Module 4 : Développer ses connaissances numérique

Module 5 : Découvrir les outils de santé numérique

Module 6 : Etre actif dans I’environnement de la santé numérique

De plus amples informations sont disponibles sur le site Web: MIG-DHL — Development of a training
program for improving Digital Health Literacy of migrants



https://mig-dhl.eu/
https://mig-dhl.eu/
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2.0 Introduction

Le manuel suivant fait partie de I'output intellectuel 2 du projet MIG-DHL. Ce manuel couvre

les six modules:

1) Qu’est-ce que I'éducation en matiére de santé [Digital Health Literacy]?
2) Les principaux problémes de santé a I'arrivée dans un nouveau pays
3) Les services nationaux de santé

4) Développer ses connaissances numérique

5) Découvrir les outils de santé numérique

6) Etre actif dans I’environnement de la santé numérique

Le manuel s'adresse spécifiguement aux formateurs et aux collaborateurs (travailleurs sociaux, de
santé, etc.) dans le but de pouvoir leur apporter une connaissance plus approfondie des sujets abordés
dans les sessions de formation. De plus, le formateur est prét a répondre a des questions plus détaillées
gue les informations fournies dans le matériel de formation. Par conséquent, ce manuel fournit des
connaissances plus approfondies et des liens vers des ressources supplémentaires liées au contenu,
principalement pour les formateurs, mais bien slr aussi pour toutes les autres personnes qui

souhaitent en savoir plus sur les sujets.

La structure du manuel est orientée vers la structure du programme de formation. Chaque module

comporte un chapitre d'environ 6 a 8 pages.

Cette partie particuliere du manuel contient des informations sur le Module 2: Les principaux
problémes de santé a I'arrivée dans un nouveau pays. Vous trouverez ici les informations théoriques
nécessaires pour soutenir le contenu et les activités de DPTA_2.

Le Module 2 "Les principaux problemes de santé a I'arrivée dans un nouveau pays" met I'accent sur
la sensibilisation aux principaux problemes de santé auxquels les migrants peuvent étre
particulierement exposés a leur arrivée dans un nouveau pays. Le matériel de formation se concentre
sur les facteurs qui influencent la santé avant, pendant et aprés l'arrivée des migrants dans le pays
d'accueil. Chacune de ces phases a un impact sur la santé physique et mentale des migrants et, dans

certains cas, elles sont interconnectées et interdépendantes.
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Les problémes de santé ne se manifestent pas seulement par les symptéomes des maladies, mais
peuvent également étre abordés en prétant attention a des éléments culturels tels que la langue, les
termes utilisés et les différentes manieres d'aborder la maladie. Souvent, derriere les symptémes et
leur description, il y a des récits spécifiques d'éléments culturels : nous pensons qu'il est trés important
de sensibiliser sur ces aspects les personnes impliquées dans la prise en charge des parcours
thérapeutiques des migrants.

Le module décrit les maladies les plus courantes et les thérapies associées qu'un migrant peut
rencontrer dans le pays d'accueil et comment celles-ci peuvent étre traitées a |'aide de moyens
numériques. Un autre objectif du module est d'explorer les principaux comportements déterminants
de la santé, leur corrélation et leur influence possible sur les résultats de santé. De plus, le module vise
a décrire les stratégies de prévention de premiere ligne que les migrants doivent connaitre a leur

arrivée dans le pPays d'accueil.

2.1 Ouverture du module

Lors de l'ouverture, le formateur doit expliquer les objectifs de la session, la durée, la structure et les
activités qui seront réalisées. Gardez a I'esprit que les participants peuvent provenir de formations tres
différentes et ne sont pas nécessairement habitués a un environnement d'apprentissage formel. Pour
cette raison, il peut étre conseillé d'ouvrir la session par un moment de présentation informel, en
interrogeant les participants sur leur parcours et leurs intéréts. Essayez d'en savoir plus sur leur niveau

d'études si celui-ci n'est pas connu avant la formation.

Pour suivre ce module, il est supposé que les éléves sont alphabétisés et suffisamment compétents en
écriture, en lecture et ont suivi un parcours scolaire qui leur a fourni les compétences de base. On
suppose également qu'ils sont familiarisés avec ['utilisation d'appareils numériques mobiles.
Demandez a votre groupe d'étudiants de connaitre ces aspects, afin que vous puissiez mieux évaluer

les problemes et adapter la formation en conséquence.

Par souci des besoins de la formation, les étudiants doivent avoir accés a un outil numérique, qui peut

étre un téléphone portable, une tablette ou un PC.
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Il est important d'encourager la participation active de tous et d'accorder une attention particuliere a
ceux qui ne participent pas activement a la session : les raisons peuvent étre différentes, telles que la

timidité ou le manque de compétences linguistiques.

Présentez les activités pratiques et formulez clairement vos attentes en matiere de participation active
au début, car cette formation se concentre non seulement sur I'écoute, mais sur la pratique et
I'apprentissage par la participation active. Sachez que vos éléves, peut-étre, ne sont pas familiers au

concept didactique.

2.2 Facteurs de risque sanitaire selon les différentes étapes de la migration

Les risques pour la santé des migrants surviennent a chaque étape du processus migratoire, a partir
du moment du départ du pays d'origine (surtout si I'on vient de situations d'instabilité politique/sociale
ou de conflits). Divers risques peuvent également survenir au cours du voyage et dans le pays de
destination ou de transit, mais aussi dans les éventuelles phases de «relocalisation». Demandez donc
aux participants de réfléchir aux différents risques sanitaires qui peuvent découler du processus
migratoire, sans nécessairement en définir les étapes a priori. Dans le matériel de formation, les
participants sont invités a écrire leurs expériences en fonction des différentes phases du parcours
migratoire. Laissez-les utiliser des tableaux a feuilles mobiles ou des tableaux d'affichage pour noter
tout ce qu'ils pourraient trouver intéressant. Il est suggéré de montrer la vidéo d'introduction incluse,

suivie d'une explication détaillée des risques pour la santé selon les étapes décrites.

Des exercices numériques sont directement liés a cette partie de la formation et les étudiants sont
encourageés a créer leur propre guide de poche sur les questions de santé, en fonction de leurs besoins
et intéréts. Grace a la plateforme de formation, vous pourrez vérifier les taches effectuées et rester en

contact avec les participants.

2.3 Explorer la santé physique et mentale des migrants

Les migrants peuvent rencontrer des problemes de santé physique et mentale spécifiques. Au cours
de la formation, les participants seront initiés aux symptomes des problémes de santé et de santé

mentale les plus courants dans les communautés de migrants. Vous animerez ensuite une discussion
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de groupe, en explorant les récits des participants sur la maladie, dans le but de surmonter les barriéres
culturelles qui peuvent affecter la littératie en santé.

La perception de la maladie et la maniére dont elle est considéré peuvent étre trés différentes selon
le contexte culturel. Les symptomes des maladies sont interprétés différemment, et la perception du
moment ol une aide médicale est nécessaire peut également varier en fonction de ces interprétations.
L'évaluation du moment ou les "remédes maison" sont suffisants et du moment ou il est nécessaire de
consulter un médecin peut étre différente selon les facteurs culturels.

La communication de la maladie varie: il y a des maladies qui sont partagées avec des amis et d'autres
qui sont traitées comme tabou. Le processus de rétablissement est également soumis a différentes
caractéristiques: par exemple, une personne malade se retire-t-elle de la vie familiale ou la famille
joue-t-elle un réle dans le processus thérapeutique? Quel réle jouent les informations recherchées
dans le monde numérique et comment sont-elles utilisées? Pour votre préparation, nous vous
suggérons de rechercher une comparaison avec des collégues ou des personnes qui travaillent déja

dans le domaine de I'accompagnement des immigrés.

Selon I'Organisation Mondiale de la Santé, certaines maladies infectieuses telles que la tuberculose,
I'infection par le VIH, I'hépatite virale, les maladies respiratoires peuvent étre plus courantes dans les
communautés de migrants. Les maladies suivantes sont plutot observées de maniere
disproportionnée: les maladies cardiovasculaires, le diabéte, le cancer et les maladies pulmonaires
chroniques; nombre d'entre eux nécessitent des soins continus pendant une longue période, souvent
pendant toute la vie. Vos éléves connaissent probablement les maladies qui surviennent le plus
fréquemment, mais il n'est pas toujours clair comment les traiter pour maximiser les chances de
guérison. De plus, il est souvent difficile de savoir quand des soins médicaux et des médicaments sont
absolument nécessaires pour soulager les symptémes et éviter les risques pour la santé. La

sensibilisation a cet aspect est également un objectif de votre formation.

Proposer des actions spécifiques pour la santé est toujours la tadche d'un médecin, mais il faut souligner
comment les soins médicaux peuvent étre prodigués dans différents contextes: dans une pharmacie,
dans un cabinet médical, par un médecin qui rend visite a un malade a domicile, en une salle d'urgence,
un premier secour et enfin aussi dans |'environnement numérique. Les étudiants doivent savoir que
de plus en plus de médecins proposent également des consultations numériques, ce qu’on appelle

télémédecine, notamment en cas de pandémie. Cependant, il y a des conditions préalables a cela et
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en regle générale, le médecin doit avoir pu enregistrer au préalable I'état de santé du patient. Pour
vos étudiants, la consultation de télémédecine pourrait présenter certains avantages, car elle peut étre
recue via un téléphone mobile et le migrant ne doit pas se rendre dans un cabinet médical. De méme,
il convient de souligner que des éléments problématiques pourraient également survenir, tels que de

plus grandes difficultés de compréhension mutuelle.

Parler de santé mentale peut étre une question tres sensible et pour certains groupes (par exemple
les demandeurs d'asile et les réfugiés), I'acces aux conseils (en face a face ou en ligne), aux traitements
et aux thérapies n'est pas toujours possible a court terme. Les réfugiés souffrant de stress post-
traumatique constituent un groupe vulnérable pour lequel peu de mesures préventives et
thérapeutiques sont disponibles. Les approches intégratives et sensibles a la culture du traitement des
réfugiés sont confrontées a des défis complexes, tels que les barrieres culturelles et linguistiques, qui
nécessitent une spécialisation de la part des experts médicaux. Cependant, en attendant, on sait que
certains éléments de détresse psychologique peuvent étre détectés chez les migrants, précisément en
raison de I'exposition a la violence ou a des facteurs traumatisants vécus pendant la phase migratoire:
lorsque cela est possible, cette question peut étre abordée dans votre formation, en demandant
éventuellement accompagnement par des personnalités expertes dans des dossiers d'ethnoclinique
ou d'anthropologie médicale. Le matériel de formation comprend plusieurs exercices et

recommandations pour les phases de mise en ceuvre.

Dans tous les cas, bien qu'une invitation a une plus grande prise de conscience et a une responsabilité
personnelle vis-a-vis de son état de santé puisse émerger de la réflexion, il faut souligner que les

étudiants doivent toujours consulter leur médecin pour un diagnostic et un traitement.

2.4. Stratégie di prévention

Cette partie de la formation se concentre sur l'apprentissage de la prévention des maladies,
I'exploration de stratégies de prévention courantes et la compréhension de Il'importance d'adopter
telles stratégies. Votre réle en tant que formateur est de communiquer les informations les uns des
autres sur des sujets importants tels que les vaccinations, les maladies évitables par la vaccination, la
nutrition (y compris le traitement et la prévention de la malnutrition), I'impact négatif de I'alcool et du

tabagisme, l'importance de l'activité physique a différents stades de la vie et les dépistages
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recommandés pour les maladies chroniques et autres. Le respect des regles d'hygiéne est une stratégie
de prévention primaire importante et facile a suivre qui sera discutée.

Encouragez a commencer une discussion de groupe sur l'auto-perception des bonnes habitudes
alimentaires, pour approfondir ces habitudes et comprendre si les moyens numériques sont utilisés

pour obtenir des informations, des conseils santé, des recettes et des conseils diététiques.

Il est également conseillé de commencer une conversation sur les connaissances des participants sur
les vaccinations recommandées tant dans le pays d'origine que dans le pays d'accueil et sur le niveau
de confiance avec lequel on aborde la recherche du programme national de vaccination pour les
enfants / adolescents et pour adultes.

Dans le cas ou votre groupe d'étudiants est composé majoritairement de femmes, pensez a vous
concentrer sur des sujets particuliers tels que la prévention de la santé des femmes, la grossesse, les
soins aux enfants et aux nourrissons qui se trouvent dans les annexes du module.

Dans le cas ou votre groupe d'étudiants a un intérét particulier pour la santé mentale, la formation
comprend du matériel sur l'identification des probléemes de santé mentale et le renforcement de la

résilience en santé mentale, qui se trouve également dans les annexes.
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