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Introduction

Qui sont les éleves-patients scolarisés entre 2018 et 2019 au sein de 1’école du service
d’hématologieetd’ oncologiepédiatriquedel’ hopitald’enfantsdeRabat-écoleduSHOP? Quelle
a été I’évolution de leurs effectifs au cours de ces cinq derniéres années ? Quelle a été leur
prise en charge au sein de 1’école du SHOP ? De quelles activités scolaires et parascolaires
ont-ils bénéficié ? Ont-ils réintégrer leurs écoles d’origine aprés leur hospitalisation ? Le
cas échéant, ont-ils abandonnés leurs écoles d’origine de maniére définitive?Ont-
ilsrencontrésdesdifficultésparticulieresliésaleurpriseenchargescolaire ou scolarisation d’une

maniére plus globale?

Autant de questions auxquelles nous apporterons des réponses dans ce nouveau rapport
annuel des activités scolaires au sein de 1’école du SHOP. Nos interventions entant
qu’enseignante hospitaliére et notre travail quotidien avec les éléves-patients accueillis a
I’écoleduSHOPmettentenexerguequ unnombreimportantd’ enfantsquittentleursécoles

d’origine a un stade avancé de la maladie et se privent de leur cursus scolaire normal. Ils
sont exposés a des difficultés de réintégration, a un redoublement d’année scolaire ou
carrément a un abandon scolaire définitif. Aujourd’hui, pour garantir une meilleure priseen
charge scolaire des éléves hospitalisés accueillis a 1’école du SHOP, il s’avere

indispensable:

- d’une part, de promouvoir un partenariat promettant la coordination et la
complémentarité entre 1’école du SHOP et les écoles d’origines des enfants atteints
de cancer (agir sur le redoublement des éleves hospitalisés);

- d’autre part, de mettre en ceuvre des mesures appropriées pour la réintégration des
¢leveshospitalisésaccueillisdansl’ écoleduSHOPdansleursécolesd’ origineaprés  des
absences prolongées et de longue période d’hospitalisation (lutter contrel’échec et

I’abandon scolaire des éléveshospitalisés).

Ces deux objectifs ne pourraient étre atteints sans une implication réelle de ’ensemble des
partiesprenantes(l’ enseignantehospitaliére,l’associationl’ Avenir,lafondationLallaSalma de
prévention et traitement des cancers, différents services du ministére de 1’éducation

nationale MEN, le ministere de la santé, les parents deseleves-patients).



1. Qui sont les éleves-patients scolarisés entre 2018 et 20197

Durantl’annéescolaire2018/2019,233élévesmaladesontétéaccueillisal’écoledu

SHOP. Parmi eux, 46% sont
hospitalisés. Ils ont abandonné
d’une maniécre provisoire leurécole
d’origine. Ce qui implique un

redoublement de I’année encours.

Les enfants issus de 1’hopital du jour ayant été pris en charge par 1’école du SHOP

représentent 54%.

Les éléves patients accueillis a 1’école du [
SHOP sont agés entre 4 ans et 16 ans. Plus
quelamoitiéestconstituéedegarcons:56%
pour 44% defilles.

La grande majorité des éléves patients est scolarisée représentant 84%. Quant aux autres

éleves :

- soit ils sont &gés de moins de 6 ans (13%).

- soit ils poursuivent une formation professionnelle comme en couture ou en coiffure(2%).
- soit ils ne sont jamais allés a I’école(1%).

Plus que la moitié¢ des éléves malades (55%) accueillis a I’école du SHOP est issue de la
région Rabat-Salé-Kenitra et plus d’un quart (26%) est issu de la région de Tanger-
Tétouan-Al-Hoceima. 19% viennent des autres régions du royaume et d’autres pays

(Guinée, Palestine)



A/ Effectif de présence relevant de I’hospitalisation et de I’hopital de jour de

’année 2018/2019 tous niveaux confondus
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B/ Effectif de présence relevant de ’hospitalisation et de I’hopital de jour
dans différents niveaux scolaires de I’année 2018/2019.

"

mat 1AP 2AP 3AP 4AP 5AP 6AP| 1AC2AC 3AC TC 1AB2AB AF Nsc
H Filles 14 9 10 | 12 12 14 12 8 7 3 0 1 1 0 2
m Gargons 17 9 15 21 15 14 | 6 10 7 7 1 0 1 0 0
H total 31 18 25 34 27 28 18 18 14 10 1 1 2 0 2
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Remarque :

v" Les éléves non scolarisés sont mis au niveau de la 1 AP, quel que soitI’age.

v Ceux qui ont abandonné I’école au cours des différents niveaux, sont toujourssuivis
a leurs niveauxd’abandon.

v FP : formationprofessionnelle.

v' AF : Année defaculté



C/ Tableau de prise en charge scolaire, relevant les scolarisés et les non

scolarises de ’année scolaire 2018/2019
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D/ Tableau de répartition des malades selon les provinces
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E/ Tableau de repartition des malades selon les régions
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2. Quelle a été leur prise en charge au sein de I’école du SHOP?

150 éleves patients accueillis a I’école du SHOP sont issus du cycle primaire. Cet effectif
représenteapeupreslesdeuxtiersdesenfantsmaladesayantbénéficiéd unepriseencharge

scolaire.

Au cours de cette année scolaire, les éléves patients pris en charge par 1’école du SHOP ont
bénéficié de 831 séances de cours. Le nombre de séances est presque multiplié par quatre
par rapport au nombre d’enfants pris en charge (hopital de jour / hospitalisation). Il est a
noterquelesenfantshospitalisésrecoiventplusdeséancesqueceuxquiviennentdel hopital

dejour.

F/ Tableau de prise en charge scolaire, relevant le nombre de malades, de
séances et d’heures de travail durant ’année scolaire 2018/2019

Nd'heurestravaillées

N deséances
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N de malades N de séances Nd he'ur,es
travaillées
Nombre 233 831 807

Adoptant une approche pédagogique, consolidée par les programmes scolaires mise en
ceuvre par le Ministére de I’Education National et les manuels scolaires y afférents, I’école
duSHOPoffreunenseignementetunsuiviscolairepersonnaliséetadaptéal’age,leniveau scolaire
et les besoins spécifiques de chaque cas et de chaque enfant hospitalisé. Les éléves
accueillis a I’école du SHOP sont scolarisés d’une maniére identique a celle proposée

par leurs écolesd’origines.



Pour ceux qui sont alités ou qui rencontrent des difficultés pour manipuler leurs mains,
I’enseignante hospitaliére leur propose un enseignement adapté, en s’appuyant sur des
techniquesd’ informationetdecommunication.L’ objectifestd’intégrercesenfantsdansun

environnement éducatif favorable, de leur permettre de communiquer et de maintenir les

liens avecl’extérieur.

Les éléves-patients pris en charge a 1’école du SHOP bénéficient ainsi des activités
parascolaires. Ces derniéres complétent les activités scolaires et visent a développer les

talents, les connaissances et les compétences des éleves.

Les activités parascolaires peuvent étre réalisées d’une maniére individuelle (cibler un

enfant) ou collective (cibler un groupe d’enfants).
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3. Quelle a été I’évolution de la prise en charge scolaire des éleves-
patients ?

Entre ’année scolaire 2011/2012 et ’année scolaire 2017/2018, le nombre d’enfants
malades bénéficiaires d’une prise en charge scolaire a 1’école du SHOP a augmenté de
6% passant de 392 a 417 éléves patients.
Cettehaussetoucheessentiellementleséléves-patientsscolarisés.Leurnombreestpassé  de
263 a 344 (+ 81 éleves en 6ans).

Durant cette année scolaire, 2018/2019, on observe une baisse drastique des éleves
bénéficiaires d’une prise en charge scolaire a I’école du SHOP. Leur nombre s’est
presque divisé par deux passant de 417 a seulement 233. Ce repli est a mettre en lien
avec la baisse des effectifs des enseignantes hospitaliéres. En effet, suite a un départ en
retraite, une seule enseignante hospitaliére s’occupe désormais de la prise en charge
scolaire de tous les enfants malades accueillis au service d’hématologie et d’oncologie

pédiatrique, enfants hospitalisés ou recus a I’hopital du jour.

J/ Effectif de présence relevant de I’hopital du jour et de I’hospitalisation

et leur évolution de ’année scolaire 2011/2012 a I’année scolaire
2018/2019

600

495
500 469 478

417

400
392 403 403

300

233
200

100

2011/2012 2012/2013 2013/2014 2014/2015 2015/2016 2016/2017 2017/2018 2018/2019

11



H/ Effectif de présence relevant de I’hospitalisation et de I’hopital de jour
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4. Quelles sont les difficultés de suivi et d’inclusion éducative des
enfants atteints de maladies cancéreuses?
Malgré les efforts consentis au sein du SHOP, le suivi scolaire et le travail éducatif avec les
enfants malade - scolarisés, déscolarisés, en école primaire, en colléges, en formation
professionnelleouquiontabandonnésleursétudes—adémontréunensembledecontraintes
etdedifficultés.Cesdifficultéssontliéesenparticulieral’absencedecommunication,d’un  suivi
partagé et d’échange d’information entre le corps éducatif de I’école du SHOP et les écoles

d’origine des enfantsmalades.

En effet, un nombre important d’enfants a un stade avancé de maladie se privent de leur
cursus scolaire normal et s’impliquent dans la vie hospitaliére en espérant une guérissant
dansunmeilleurdélai.Cesenfantsquittentleursécolesenraisondesabsencesrépétitiveset
prolongées, en raison d’une incompatibilit¢ de leur apprentissage par rapport a leurs
camarades de méme classe. Ils sont exposés a des difficultés de réintégration aprés une
rupture scolaire, a un redoublement d’année scolaire, ou carrément a un abandon scolaire
définitif.

L’inclusion des enfants atteints de maladies cancéreuses et leur suivi scolaire reste un défi
institutionnel. Jusqu’a présent aucun dispositif spécifique n’est congu par le ministére de
1’éducation national visant a promouvoir la scolarisation de ses enfants. De plus, le systeme
éducatifactuel,quis’estdigitalisé(depuis2013),présententunensemblededéfaillancesqui  sans

doute ne facilitent pas le suivi scolaire des enfants scolarisés a 1’école duSHOP.

Les différentes parties prenantes (I’enseignante hospitaliére, 1’association 1’Avenir, la
fondationLallaSalmadepréventionetdetraitementdescancers,leministéredel’éducation
nationale MEN, le ministére de la santé, les parents des éleves-patients) mettent en placeou
suivent des opérations diverses et variées visant a promouvoir la scolarisation des enfants
atteints de maladies cancéreuses, a lutter contre leur abandon ou échec scolaire et a faciliter
leur prise en charge scolaire au sein de I’école du SHOP. Il convient de citer a titre
d’exemples:
- la démarche participative engagée par le service du SHOP, le ministére d’éducation
nationale et les deux associations gérantes permettant aux enfants hospitalisés de

passerlesexamenslocauxdela6emeetderniéreannéeducycleprimaireoudela
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3eme et derniére année de I’enseignement secondaire collégial durant les années

précédentes

L’offre de cartables et fournitures
scolaires aux éléves-patients. 24 cartables
ont été offerts gracieusement aux enfants
malades par la direction de 1’éducation
non formelle a la rentrée scolaire
2018/2019.

été offert par la direction des curricula enpersonne
du chef de service de la scolarisation des enfants a

besoin spécifiques.

La démarche engagée par I’école du SHOP et la direction provinciale del’éducation
nationale de Salé en vue d’assurer la réintégration d’un éléve-patient hospitalisé a
1’écoleduSHOPen3®annéedecyclesecondairecollégial. Eneffet,cetélévepatient

aétécontraintd’abandonnersoncolléged’originedurantl’annéescolaire2017/2018 et sa
demande de réinscription pour I’année 2018/2019 a été refusée par la direction de

soncollége.

14



Ces démarches engageées - devant I’absence d’un encadrement institutionnel de la prise en
charge scolaire des enfants atteints de maladies cancéreuses - s’appuient sur une approche
«tres volontariste »et«officieuse».Ellesnes’opérentpasd’unemaniéreponctuelleetleur mise

en ceuvre reste tréslimitée.

Ilconvientdenoterqu’ennovembre2018,dans le cadre d’une convention partenariale entre
I’association 1’ Avenir, la direction de I’éducation non formelle et I’académie régionale il a
étéconvenud’attribueruncodeal’ écoleduSHOPpourqu’ellepuissedésormaisfairepartie  des
centres de I’éducation non formelle. Cela implique que les ¢éléves hospitalisés prise en
charge par 1’école de SHOP puissent effectuer, durant leur période d’hospitalisation, les

contréles continus de la méme maniére |Ieurs homologues dans les écolesd’origine.

Entre novembre 2018 et janvier 2019, dans
I’école du SHOP, des ¢€leves hospitalisés
ont effectué des contrdles continus dans
I’espoir que leurs connaissances acquises
durant le premier semestre soient

examinées. Au moment ou ces éleves

attendaient d’avoir leur relevé de note du

premier semestre, I’enseignante hospitaliére,

a été informée que la démarche engagée par
les services de I’éducation non formelle ne
peut malheureusement pas aboutir. Elle s’est
avéree contraignante pour les éleves

hospitalises et conditionnée par un transfert

de leurs dossiers du systeme del’éducation

formelle au systeme de I’éducation non formelle.
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5. Quels enjeux et préconisations pour une prise en charge scolaire

efficace et efficiente au sein de I’école du SHOP?

Depuis la signature d’une convention partenariale (en 2017) entre 1’association 1’ Avenir,
I’Académie régionale d'éducation et de formation de Rabat et le département del’éducation
non formelle du MEN, de nombreuses réunions partenariales ont été organisées entre les
représentants du département de 1’éducation non formelle du MEN et le corps éducatif de
I’école du SHOP. Les échanges ont été avantageux confirmant I’implication des
représentants du MEN et leur engagement a promouvoir la scolarisation des enfantsatteints
de maladies cancéreuses. Ils ont ainsi permit de cibler les difficultés de I’enseignante
hospitaliere pour garantir aux éléves atteints de maladies cancéreuses un suivi scolaire

identiqueaceluiquepeutleuroffrirleursécolesd’ origines.Lesprincipalesdifficultéssont:

- le manque de correspondance et d’échanges avec les écolesd’origines,

- difficultés de renseigner les notes des enfants atteints de maladies cancéreuses au
serveur Massar,...

- Mméconnaissance de I’existence de I’école du SHOP de son rdle et de son

fonctionnement

En janvier 2019, le ministéere de 1’éducation national (cabinet de Mr le Ministre) et
I’académierégionaled'éducationetdeformationdeRabatontétésollicitépoursesaisirdes

problématiques précitées. Un document de travail constitué d’un état des lieux du suivi
scolaire des enfants malades et d’un projet pour une meilleure prise en charge scolaire des

enfants malades a été déposé aupres des deuxinstances.

Tout d’abord, la dynamique partenariale engagée depuis plusieurs années entre les
différentes parties prenantes (association 1’ Avenir, fondation Lalla Salma de prévention et
de traitement des cancers, le MEN, le ministere de la santé, les parents d’éleéves patients et
le corps éducatif de I’école du SHOP) méritent d’étre renforcée et consolidée. La mise en
synergie semblerait étre fondamentale pour mieux répondre aux besoins de prise en charge
scolairedesenfantsatteintsdemaladiecancéreuseetmieuxanticiperleurrisqued’échec,de

décrochage ou d’abandon scolaire. Un groupe de travail constitué des représentants de
I’ensemble des parties prenantes se veut aujourd’hui essentiel pour travailler ensemble sur

les freins et les leviers liés a la prise en charge scolaire deséleves-patients.
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Ensuite, un avenant a la convention partenariale signée en avril 2017 se veut aujourd’hui
indispensable. L’objectif est d’encadrer le suivi scolaire des enfants atteints de maladies

cancéreuses accueillis a I’école du SHOP, et ce par des mesures spécifiques :

- médiatisation des missions et actions de 1’école du SHOP;

- dynamiserlespartenariatsentrelecorpséducatifduSHOPetlecorpséducatifdesécoles
d’origines des enfants atteints du cancer ;

- mise en place d’un suivi éducatif permanent : procédures d’évaluation et de passagedes
controles continus durant la période d’hospitalisation, procédures et conditions de

passage des examens de fin cycle primaire, collégial etqualifiant.

17



CONCLUSION

La scolarisation en milieu hospitalier ne doit étre confondue avec une activité destinée a distraire

ou a occuper le jeune malade.

A T’hopital, la mission éducative doit viser a rendre 1’école autonome, responsable, acteur de

I’évolution de chaque éléve-patient et de son avenir.
L’acte de transmission des connaissances et des savoir-faire s’inscrit dans une dynamique a
permettre la socialisation, la formation de la personnalit¢ et la constitution d’une culture

personnelle, participe a un processus thérapeutique.

L’objectif principal est la continuité des apprentissages et le maintien ou la réactivation du golt

d’apprendre.

Le but est toujours le retour dans I’école d’origine de 1’éléve dans des conditions optimales.

L’enseignante hospitaliere assure le relais avec 1’école d’origine ; il s’agit théoriquement de

poursuivre les objectifs pédagogiques entrepris a I’extérieur.
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