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N/ IMPORTANT : VEUILLEZ LIRE

Ce document a été concu a des fins éducatives. Il ne
remplace pas I’'avis médical ou les conseils donnés par
un professionnel de la santé et ne se substitue pas a
des soins médicaux. Contactez un professionnel de la
santé qualifié si vous avez des questions concernant
vos soins de santé.
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Comment Aider Les Enfants
QUAND LES PARENTS SUBISSENT DES
BLESSURES A LA TETE

Les enfants, tout comme les adultes, peuvent étre profondément
affectés lorsqu’un proche, particulierement un parent, subit une
blessure a la téte, aussi appelée traumatisme cranio-cérébral
(TCC). Le fait que le parent soit a I'hdpital peut rendre la situation
encore plus angoissante et difficile.

Heureusement, certains moyens s'offrent a vous pour expliquer
a vos enfants la blessure a la téte d'un parent et les aider a faire
face a la situation. Ce livret, élaboré par le Programme TCC du
CUSM, a été congu pour vous aider a soutenir vos enfants tout
au long de cette période souvent difficile pour toute la famille.

Le mot « parent » fait référence a tout adulte de la famille —
meres, peres, grand-meres, grands-peres, tantes, oncles, et
méme sceurs et freres ainés — ayant subi une blessure a la téte.
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Comment mon enfant peut-il réagir face
alablessure ala téte de son parent ?

Les enfants réagissent différemment des adultes lorsqu’ils sont confrontés a des
situations stressantes. Selon son age, votre enfant peut présenter toute une gamme
d'émotions et de comportements différents. Heureusement, la majorité des enfants

sont résilients et capables de surmonter rapidement les crises et les expériences
difficiles.

Nourrissons et bambins (0 4 2 ans)

e Sont souvent affectés par les événements
qui surviennent autour d'eux, méme s'ils
ne les comprennent pas encore.

e Développent parfois des troubles de
comportement (pleurer), de sommeil ou
d'alimentation a la suite de changements
dans leur routine.

Enfants d’age préscolaire (3 a5 ans)

Peuvent devenir « collants » ou développer de I'anxiété de séparation.
Peuvent avoir davantage des crises de colere.

Peuvent perdre certaines des habiletés acquises précédemment.
Développent parfois de nouvelles peurs (de la noirceur, par exemple).
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Enfants d’age scolaire (6 a12 ans)

e Se font parfois taquiner a cause du comportement ou de
I'apparence de leur parent.

e Peuvent devenir tristes et s'isoler des autres.

* Prennent quelquefois du retard dans leurs travaux scolaires.

e Peuvent craindre que d'autres membres de la famille se
blessent également.

Adolescents (13417 ans)

Deviennent parfois amers ou colériques.
Peuvent devenir fatigués (en raison d'un
plus grand nombre de taches a la maison).
e Peuvent étre dépassés par leurs travaux
scolaires.

e Présentent parfois davantage de sautes
d’humeur ou de réactions excessives.

Essayez autant que possible de maintenir la routine de votre enfant.
C’est la meilleure facon de le protéger de tout stress additionnel.
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Comment parler avec mon enfant de
la blessure a la téte de son parent ?

e Ecoutez. Ecoutez attentivement. Qu'est-ce que votre enfant essaie
de vous dire ?

e Soyez honnéte et ouvert. La communication ouverte est
essentielle | Parlez avec votre enfant, pas seulement a votre enfant.

e Choisissez vos mots soigneusement. Lorsque vous parlez a
votre enfant, utilisez des mots qu'il peut comprendre et donnez-lui
des exemples concrets. Cela aidera a éviter toute confusion et a
diminuer son anxiété.

¢ Faites attention a la quantité d’'information que vous partagez.
Essayez de ne pas submerger votre enfant de trop d'information.
Limitez-vous a une quantité de détails que vous jugez appropriée et
que votre enfant peut tolérer. N'oubliez-pas : si votre enfant veut en
savoir plus, il vous le demandera !

Voici quelques conseils pour vous aider a parler avec votre enfant.

Bambins (2 a3 ans)

e Sont capables de percevoir
différentes émotions (par exemple,
la colere, la tristesse et la joie).

Conseils
Communiquez en utilisant des mots simples et/ou des livres d'images.
Utilisez des poupées pour aider votre enfant a recréer ce qui se passe a la
maison ou a |'hopital.



Enfants d’age préscolaire (4 a 5 ans)

e Sont plus confiants.

e Sont capables de jouer avec les autres.

e Utilisent la « pensée magique » (par exemple, les fées, le Pére Noél, les
jouets qui parlent, les amis imaginaires, etc.).

Conseils
Choisissez des livres qui racontent des histoires

similaires a ce que vit votre famille. @
\ (l
\ o O
) iD)

Familiarisez votre enfant avec I'environnement
de I'hopital en utilisant des photos, des images
et des objets.

Utilisez une trousse de médecin (jouet) pour
aider votre enfant a comprendre ce qui se passe.

4

Enfants d’age scolaire (6 a7 ans)

e Sont capables de suivre des régles.

e Apprécientqu’onleurdonnedesresponsabilités.

e Ne comprennent pas toujours comment et
pourquoi les blessures surviennent.

e Développent essentiellement leur estime de
soi en fonction de leurs parents.

Conseils

Communiquez de fagon interactive
(par exemple, créez une histoire avec
votre enfant).

Créez un album de photos de famille avec votre enfant.
Parlez de vos photos et de vos souvenirs familiaux.

Regardez des films qui racontent des histoires
similaires a ce que votre famille vit présentement.
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Enfants d’age scolaire (8a 11 ans)

Comprennent mieux comment et pourquoi les blessures peuvent survenir.
e Sont moins centrés sur eux-mémes et sont capables de comprendre ce
gue les autres ressentent.
e Peuvent faire preuve d'empathie.

Conseils

Prétez attention aux pensées et aux opinions de votre enfant.
Posez des questions qui nécessitent des réponses plus étendues
gue oui ou non.

Donnez des faits véridiques, et non des explications « magiques ».
Expliquez le déroulement des événements, étape par étape. Incluez
des faits et des détails véridiques pour que votre enfant sache a
quoi s'attendre.



Adolescents (12417 ans)

Vivent les changements émotionnels et physiologiques liés a la puberté.
Cherchent a acquérir davantage de liberté et d'indépendance.
Désirent essentiellement étre acceptés par leurs pairs.

S'intéressent de plus en plus aux relations intimes.

Conseils

Parlez de facon franche et réaliste.

Présentez les faits a votre enfant (y compris le diagnostic, le pronostic, les
traitements et les résultats prévus).

Discutez régulierement avec votre enfant de ses préoccupations.

Prétez attention a tout changement de comportement brusque et extréme.
Parlez a votre médecin ou infirmier(ére) si vous observez des changements
plus sérieux dans I'humeur, les habitudes alimentaires et de sommeil ou
s'il y a présence de comportements a risque.



Comment préparer mon enfant
pour une visite a I’hopital ?
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Vous pouvez préparer ou soutenir
votre enfant de diverses fagons
lorsqu'il visite ou s'appréte a visiter
un parent a I’'hdpital. Voici quelques
suggestions pour favoriser le bon
déroulement de la visite :

e

Donnez le choix a votre enfant. Tout enfant qui manifeste le désir de visiter son
parent doit étre pris au sérieux. Encouragez votre enfant afin qu'il se sente le plus
a l'aise possible lors de la visite.

Préparez votre enfant avant la visite. Dites-lui a quoi il peut s'attendre. Lui
montrer une photo du parent hospitalisé pourrait faciliter le processus.

Venez a I'hopital accompagné d’'un deuxiéme adulte. Ainsi, votre enfant pourra
partir lorsqu’il sera prét, méme si vous devez rester plus longtemps. N'obligez pas
votre enfant a rester dans la chambre d’'hépital s'il désire s'en aller.

Discutez avec votre enfant apres la visite. \otre enfant peut avoir éprouvé
différentes émotions pendant ou apres sa visite. |l peut avoir des questions ou des
préoccupations a propos de ce qu'il a vu. Surveillez de pres tout changement dans
le comportement de votre enfant. N'oubliez pas que les enfants ne réagissent pas
tous immeédiatement.

Evitez une visite stressante. N'amenez pas votre enfant lorsque le parent blessé
est agité ou confus.
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Que faire si mon enfant refuse de
visiter son parent a I’hopital ?

Si votre enfant ne veut pas visiter son parent a I'hopital, essayez de trouver avec lui la
raison pour laquelle il ne veut pas y aller. Essayez de répondre a ses préoccupations.
(Votre enfant a-t-il peur ? Se tient-il responsable de la blessure du parent ? Comprend-
il ce qui se passe ?)

Si votre enfant n’est pas prét a visiter son parent, vous pouvez lui offrir d'autres
options (écrire une lettre ou une carte au parent, faire un dessin a afficher sur le mur
de la chambre d'hopital, préparer un petit cadeau).

Savez-vous que votre travailleur social ainsi que d'autres membres de votre équipe
de traitement a I’'hdpital peuvent vous aider a faciliter la visite de votre enfant ? Venez
NOus VoIr si vous avez des questions ou des préoccupations. Nous sommes la pour
vous aider.

Ou puis-je trouver de plus
amples renseignements ?

Sites Web | |
Association québécoise des Office des personnes handicapées
traumatisés craniens du Québec
Site Web : aqtc.ca Sllte,) Web : ophq.gouv.qc.ca
Téléphone : 514-274-7447 (Montréal) Teléphone : 1-800-567-1465

450-629-9911 (Laval)
Centre d'information pour les

Centre local de services personnes atteintes de troubles
communautaires (CLSC) neurologiques _
Site Web : santemontreal.qc.ca Site Web : infoneuro.mcgill.ca

Téléphone: 514-398-56358

Livres pour enfants

Maman, reviens! de Charlotte Hudson (3 ans et +)
Gros dodo de Hélene Vignal (9 ans et +)
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Aidez-nous a aider les autres

Aidez-nous a soutenir I'Office d’éducation des patients du CUSM. Votre don
fera une grande différence. Il nous permettra de développer de nouveaux
programmes et matériels d’information sur la santé afin d’offrir les meilleurs
soins pour la vie.

Tout le matériel pour le patient est disponible gratuitement sur notre site
internet pour les patients du CUSM et pour les patients et les familles partout.

Faites un don a la Fondation de Hopital général de Montréal :

7 Education des patients CUSM
Dr. David Fleiszer

I'Fondation
1650, aveny,

de Henm: .
@ Hopital genéral de Montréa|
Montrea| Q a

€ Cedar, byre,
CH3G 1pq o EO120

En personne / Par courrier : 1650, avenue Cedar, bureau E6-129
Montréal QC, H3G 1A4

Merci de votre soutien!
L’Office d’éducation des patients du CUSM: educationdespatientscusm.ca



