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AVERTISSEMENT

Certains textes ayant été traduits de I’ Anglais en Francais dans un
contexte anglophone, nous implorons I’indulgence du lecteur pour les
maladresses liées a la syntaxe.
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PREFACE

Vers un enseignement pluridisciplinaire centré sur la vie
al’ere du SIDA.

En vingt deux ans, 40 millions de personnes ont été atteintes du
virus VIH et sont donc maintenant séropositives et 14 millions d’en-
fants ont perdu leurs parents a cause de ce virus. Ce SIDA a déja
provoqué le déces de millions de personnes et en infecte chaque année
environ 5 millions (UNAIDS 2002:8). Au-dela de ces chiffres ef-
frayants, il y a deux aspects de cette pandémie qui I’ont fait passer d’un
probléme sanitaire individuel a un probléme social qui affecte tous les
aspects de la vie humaine. Premiérement, le VIH/SIDA se propage a
cause de I’injustice sociale, comme c’est le cas de beaucoup d’autres
épidémies. Ainsi, partout ou la pauvreté, I’inégalité des sexes, la viola-
tion des Droits de ’Homme, la maltraitance des enfants, le racisme,
I’agisme, la classification sociale, I’injustice internationale, la violence,
la discrimination ethnique ainsi que la discrimination sexuelle sont pré-
sents, I’on peut observer que le virus du SIDA se développe de ma-
niére plus importante.

Deuxiémement, la pandémie du SIDA affecte tous les aspects de
notre vie : la culture, la croyance, I’économie, la politique, la société et
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la psychologie. Elle affaiblit I’économie car elle réduit la productivité et
augmente les dépenses; celaameéne a se poser des questions spirituel-
les telles que Dieu se souci-t-il de nous? Entend-il nos prieres? Soi-
gne-t-iI? Ou bien nous punit-il? La maladie attire aussi I’attention sur
les points forts et les points faibles des cultures. Elle fait apparaitre la
structure des nos institutions sociales: Comment sont-elles construites
et comment influent-elles sur le bien-étre d’un individu ainsi que de la
communauté toute entiére. Elle aun effet sur la psychologie des indivi-
dus comme sur celle des communautés lorsque les gens commencent
a avoir peur de I’avenir et a perdre confiance. Politiqguement, cela
nécessite des relations plus sereines aussi bien au niveau national qu’in-
ternational. Ainsi, le VIH/SIDA fonctionne tout comme un texte apo-
calyptique, qui fait ressortir de fagon frappante les maux sociaux existants
et les formes les plus épouvantables de la souffrance. Cependant,
comme un texte apocalyptique, le VIH/SIDA met en évidence le be-
soin urgent de transformation et de justice dans la société et dans la vie
de chacun.

Etant donné que le VIH/SIDA affecte tout le monde, la stratégie
choisie pour lutter contre cette pandémie est une "approche pluridisci-
plinaire”. Celaveutdire que le VIH/SIDA est une affaire qui nous
regarde tous. Chaque individu, chaque institution, chaque commu-
nauté, chaque religion, chaque département, chaque secteur, chaque
ministére, chaque discipline et en fait chaque nation doit se pencher sur
les questions suivantes concernant la lutte contre le VIH/SIDA:

e Comment le virus du SIDA m’affecte-t-il ?
e Comment suis-je intégré au probléme (en aidant la diffusion
des soins et en luttant contre le manque de qualité de ceux-
ci)?
e Comment puis-je prendre part a la solution (en stoppant la
propagation du virus du SIDA et en aidant a fournir des soins de qua-
lité) ?
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Depuis que le VIH/SIDA a soulevé des questions spirituelles dans
la vie des personnes atteintes du virus ainsi que de celles qui en ont été
affecté, le domaine de lareligion, comme les autres, a été mis en évidence.
Des associations et des communautés religieuses ont été immédiatement
confrontées a des questions concernant I’origine du VIH/SIDA, aux
causes de la nouvelle pandémie, a la souffrance, a la recherche pour la
guérison et a la signification de la vie. Tous ces problémes avaient besoin
d’étre abordés. Comme toutes les autres disciplines, les communautés
religieuses étaient amenées a faire face a un nouveau phénomene auquel
elles n’avaient jamais été confronté, mais qui demandait toute leur
attention. Les malades ainsi que les personnes concernées avaient besoin
d’étre conseillés et d’avoir accés a une assistance psychologique. Elles
avaient donc des questions auxquelles il fallaient répondre. Chaque
individu, chaque famille, chague communauté et chaque nation avait
besoin de se reconstruire apres ce fléau. Les corps religieux, les
communautés et leurs théologies ont été inévitablement touchés et ont
lancé un appel pour aider ceux qui souffrent.

En répondant aux besoins actuels et non négligeables, il était
devenu clair que la réponse a la question "la religion fait-elle partie du
probléme ?" était positive. Cela pouvait prendre des formes variées.
Lesilence et I’indifférence y étaient inclus ainsi que le manque de ré-
ponses de la part des communauteés religieuses et de leurs institutions.
Cela devenait encore plus évident lors de I’explication de I’origine de
cette pandémie. La maladie était percue comme une punition pour le
péché et I'immoralité. Cette perspective a contribué a I’apparition d’une
deuxiéme épidémie : a savoir le stigmate et la discrimination contre le
VIH/SIDA. Celle-ciaintensifié la souffrance de ceux qui sont atteints
du VIH/SIDA par I’isolation sociale, I’exclusion, la peur et le déses-
poir. Avant que I’on ne I’ait su, le stigmate du VIH/SIDA avait trans-
formé la pandémie : d’une maladie physique qui avait infecté quelques
couches de la population, on est passé a une épidémie sociale qui
touche tout le monde. En tant qu’ individus et communautés, nous étions
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paralysés par la peur, le désespoir, le manque de confiance en I’avenir
et confronté a une vie dénuée de sens. On mourrait alors méme que
I’on était encore en vie, indifféremment de notre situation par rapport
au VIH/SIDA. Nous promenant dans la vallée de la mort, nous pré-
chons toujours nos propres ames pour qu’elles entendent notre mes-
sage d’espoir, afin de les ressusciter.

Les communautés religieuses n’ont pas pris la dimension réelle de
la catastrophe car elles ont réduit le VIH/SIDA & un probléme indivi-
duel a un tel point que les relations sociales en ont été ébranlées. Le fait
que le VIH/SIDA ait été une épidémie a I’ intérieur d’autres épidémies
sociales, explique que sa portée a échappé a beaucoup de chefs reli-
gieux. En conséquence, le discours employé par beaucoup de commu-
nautés religieuses était basé sur I’abstinence avant le mariage et la fidé-
lité apres celui-ci. Cette approche tend a associer la propagation du
virus avec I'impureté sexuelle. Parallelement, I’importance de préser-
ver lavie a été influencée par I’évangile qui préchait une sexualité saine
(Dube 2001:42). Pourtant, les communautés religieuses ne possedaient
pas le langage explicite concernant la sexualité. Rompre le silence a
propos du VIH/SIDA et trouver les mots justes pour parler de la sexualité
étaient donc essentiels. Clairement, les communautés religieuses, leurs
chefs ainsi que leurs théologies avaient besoin d’un dialogue et d’une
réflexion plus avancés, de se remettre en question, d’éduquer et d’avoir
le défi de mettre en place un ministére religieux pour la société et pour
le monde entier.

En se penchant sur la question “les communautés religieuses peu-
vent-elles faire parties de la solution en stoppant la progression du VIH/
SIDA et en fournissant des soins de qualité ? la réponse était une fois
de plus, oui. Cependant, comme les précédents paragraphes le men-
tionnent, il était devenu évident que la formation et I’éducation étaient
nécessaires dans chaque domaine religieux : biblique, les religions afri-
caines, I’éthique, la théologie, les conseils, les programmes / projets
administratif etc. Le domaine de lareligion et de la spiritualité, comme
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beaucoup d’autres domaines qui ont été freinés brusquement par le
VIH/SIDA, avait besoin d’entreprendre des recherches, de former et
de sensibiliser le public sur les maux sociaux qui aident la progression
du VIH/SIDA tels que la pauvreté, I’inégalité des sexes, la violence, la
violation des Droits de I’Homme, la maltraitance des enfants, le ra-
cisme, la répression envers les jeunes, les stigmates, les guerres, la
corruption nationale, I’injustice internationale, les problemes ethniques
et ladiscrimination sexuelle. En effet, n’importe quelle tentative sé-
rieuse qui veut s’attaquer au probléme du VIH/SIDA doit prendre en
compte tous ces problémes de société.

Ces essais ne prétendent pas atteindre un statut académique par-
ticulier et par ailleurs ne revendiquent aucune renommeé. En revanche,
ils représentent nos efforts en Afrique pour la lutte contre le VIH/SIDA.
IIs représentent aussi nos efforts comme universitaires religieux qui tra-
vaillent avec les communautés religieuses dans le but de mieux nous
informer et de travailler sur le terrain dans la lutte contre le SIDA. Les
articles dans ce livre représentent nos efforts pour faire face aux défis
majeurs auxquels sont confrontées les communautés religieuses afin de
leur donner les outils pour qu’elles puissent combattre la pandémie du
VIH/SIDA. lls représentent nos efforts pour apporter un espoir de vie
et de dignité dans la « Vallée de la mort ». lIs représentent nos efforts
pour entreprendre un enseignement pluridisciplinaire a I’eére du VIH/
SIDA.

Cette collection d’essais a commencé quand des universitaires
religieux, des mouvements cecuméniques ainsi que des agences des
Nations Unis, ont assumé la responsabilité de développer I’éducation
théologique qui répond au contexte actuel et au monde dévasté par le
VIH/SIDA. Comme cela est énoncé dans les programmes du VIH/
SIDA, les enseignants théologiques de I’ Afrique Australe et de I’ Afri-
que de I’Est se sont rencontrés au Kenya en 2000 pour répondre a la
question : comment les institutions théologiques peuvent-elles aider les
Eglises a faire face a I’épidémie du VIH/SIDA de fagon adéquate ?
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Comme les institutions d’enseignement qui ont la responsabilité de for-
mer le personnel travaillant dans les Eglises, toutes les institutions étaient
vivement sollicitées pour prendre part au projet. Le programme du
VIH/SIDA aété congu dans le but d’assister les institutions a mieux
intégrer le VIH/SIDA dans leurs activités— pour leurs étudiants qui se-
ront diplémeés et qui aideront lacommunauté et I’Eglise. Ce programme
sert aussi a organiser de petits ateliers pour les employés d’églises et
les personnes travaillant en collaboration avec la communauté qui ont
déja pris part au mouvement. Enfin, le programme tend a assister des
professeurs sur des sujets aussi variés que la sexualité humaine, I’inter-
prétation de la bible, la théologie, I’assistance socio-psychologique et
la conception de programmes, en tenant compte de la situation que le
SIDA aengendrée. Chague domaine pourrait é&tre examiné par rap-
port VIH/SIDA, afin d’évaluer a quel degré ils font partie du probléme
et de savoir comment ils peuvent faire partie de la solution. Ainsi, ces
domaines forment les cing principaux modules du programme. Cepen-
dant, le programme d’études cherche a assister les professeurs pour
faire face aux questions concernant le SIDA. Ces questions portent sur
la pauvreté, I’inégalité des sexes, la culture, I’age (des enfants, la ré-
pression envers les jeunes et la vieillesse), « PLWAS » et les stigmates
engendrés. Elles devront étre adressées et utilisées par les cing grou-
pes de travail.

Unan plu tard, en 2001, le programme d’études du VIH et du
SIDA pour les institutions théologiques d’Afrique a été mis a dispo-
sition. Le deuxiéme stage était alors de former ou d’informer les pro-
fesseurs de théologie. Des ateliers pour dispenser des formateurs et du
personnel administratif & la théologie ont été tenus au niveau national et
international. Ces ateliers avaient comme objectif de former des pro-
fesseurs académiques theologiques et des dirigeants sur les moyens
d’intégrer le VIH/SIDA dans leurs programmes. En 2001, trois ate-
liers régionaux, un en Afrique Orientale et deux en Afrique Australe,
ont été tenus auxquels quatre-vingt cing enseignants universitaires ont
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participé. Ceux qui ont été formes ont eu pour responsabilité de tenir
des cours de formation dans leurs propres pays et de commencer a
intégrer le VIH/SIDA dans leurs programmes. Ainsi, en 2002, des
ateliers nationaux ont été tenu au Malawi, en Zambie, au Zimbabwe et
en Namibie. Durant cette méme année 2002, le programme mentionné
ci-dessus a été traduit en portugais et en francais afin que les pays
lusophones ainsi que francophone puissent y avoir acces. Ainsi, en 2003,
des ateliers de formations, pour les professeurs enseignant la théologie,
ont pu étre mis en place dans ces régions. Deux ateliers régionaux
francophones ont eu lieu, I’un au Cameroun et I’autre au Bénin, ou
quatre-vingt professeurs enseignant la théologie ont été formé. Un ate-
lier national a eu lieu au Mozambique, formant au total quinze universi-
taires nationaux. Aujourd’hui, ces ateliers de formation continuent leurs
activités. Mais ce qui est particulierement gratifiant, c’est que les diffé-
rentes Eglises ont commencé a organiser ces ateliers de formation dans
leurs propres institutions. Ce qui confirme que les dirigeants des Egli-
ses ont accepté ce projet et soutiennent des politiques d’intégration du
VIH/SIDA dans leurs institutions.

L’ objectif de la formation et des ateliers étaient d’équiper les ins-
titutions théologiques ainsi que les éducateurs en leur fournissant des
outils techniques. Ainsi, avec ces outils, on a pu intégrer le SIDA dans
les programmes d’enseignement et cela sans qu” aucun d’entre nous
qui préparait ces ateliers ne soit spécialisés sur le sujet. Le programme
d’enseignement et le livre représente donc une réponse des institutions
théologiques et de leurs attentes de faire partie de la solution dans la
lutte contre le SIDA. Ceux d’entre nous qui ont participé a ce projet
n’étaient en aucun cas des spécialistes. Cependant, nous y étions for-
ces par la situation critique : celle de la mort, la peur, le désespoir, la
souffrance, la honte et la discrimination. Le programme d’enseigne-
ment, et les articles écris pour accompagner ce programme, représen-
tent un travail basé sur I’exploration d’un nouveau domaine ainsi que la
créativité et le réve, parce que la plupart d’entre nous qui ont écrit ces
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articles se sont appuyés soit sur la Bible et le SIDA, soit sur la théolo-
gieetle SIDA. Enoutre, c’était une premiére. Bien que des efforts ont
maintenant été faits pour publier des revues théologiques portant sur le
SIDA (Dube & Maluleke 2001; Maluleke & Nadar 2002), au mo-
ment d’écrire ces articles, la plupart d’entre nous se référaient tres peu
a d’autres travaux théologiques. De plus, personne n’avait vraiment
suivi de formation portant sur le sida lors de nos études a I’université.
Ces articles, bien entendu, ne prétendent pas apporter une solution au
probléme. On peut considérer qu’ils peuvent jouer un réle pour déve-
lopper la réflexion sur les religions africaines, les missions, la théologie,
labible, I’information ainsi que sur les programmes réalisés par rapport
a lasituation engendrée par le virus du SIDA. Comme le lecteur pourra
le remarquer, ony trouve beaucoup plus de questions que de répon-
ses. Par ailleurs, les conversations et les discours, de par leur intensité,
sont destinés a toucher le cceur et I’esprit des lecteurs pour I’action
dans la défense de la vie.

Comme Tinyiko S. Maluleke le soutient :

une théologie du Sida doit étre construite comme une
« plaidoirie de la théologie activiste ». Le SIDA est in-
contestablement le nouveau champ de bataille et comme
pour toutes les luttes, un langage simple avec des écrits
théologiques ne suffiront pas. La théologie du SIDA ne
peut cependant étre qu’un simple livre ou une théologie.
Cela doit réunir les livres, la chaire et le cerveau bien
entendu, en étant plus actif.

Cette collection a été spécifiquement élaborée alors que nous nous
réunissions pour former des éducateurs capables de mettre en pratique
le programme d’éducation sur le SIDA dans leurs etablissements. Nous
avons fait appel a différents universitaires pour qu’ils fournissent des
articles sur chaque module. Les participants étaient alors repartis en
groupes et commencaient alors d’intégrer le SIDA dans leurs
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programmes. Les travaux pratiques incluaient la plupart du temps des
discussions sur les concepts clés, des mises a jour de cours pour y
inclure le SIDA ou une réflexion sur de nouveaux cours portant sur des
sujets tels que la sexualité et le SIDA ; lire Job/Gospels/Mark dans le
contexte du SIDA ou la Théologie Africaine et le SIDA. Lors de la
formation, cela devenait évident que pendant que nous formions les
professeurs a I’aide du livre HIV and AIDS Theological Curriculum
for Theological Institutions in Africa , la question de produire un
support qui pourrait rendre leur travail plus facile se posait. Cela
apparaissait particulierement important d’autant plus que les
documentations disponibles a ce sujet étaient limitées. La fagon la plus
simple de réaliser un support était de réunir les documents qui avaient
été distribués pendant I’atelier. Les articles compris dans ce volume
ont été élaborés a partir d’ateliers régionaux francophones qui avaient
eu lieu au Cameroun et au Bénin durant le premier semestre de I’année
2003.

Ce livre adonc été élaboré pour ceux qui ont déja commencé a
intégrer le SIDA dans leurs programmes théologiques. Il est aussi des-
tiné a ceux qui envisagent de le faire mais qui ont rencontré des difficul-
tés. Enfin, il est adapté aussi pour les Eglises qui désirent inclure le
SIDA lors des messes du dimanche et des cérémonies. Peut-Etre que
notre plus grand défi au niveau pédagogique est de savoir de quelle
maniere notre enseignement peut aider nos étudiants et les communau-
tés a rester en vie. Il apparait urgent de déterminer comment notre
enseignement peut faire partie de la solution en aidant I’Eglise et la
société en général a réduire la propagation du SIDA et en fournissant
des soins de qualité a tous ceux qui sont infectés et affectés par cette
maladie.

La question, de savoir comment notre enseignement peut sauver
des vies et améliorer celle des communautés vivant en permanence
sous la menace de mort et dans le désespoir, doit nous toucher et nous
faire réfléchir en tant qu’enseignants. Cependant ce volume invite cha-
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que lecteur, particulierement les professeurs enseignant la théologie dans
leurs divers domaines d’activités académiques, a se poser eux-mémes
ces questions :

e Comment le virus du SIDA m’affecte-t-il ?

e Comment suis-je intégré au probléme (en aidant la diffusion
des soins et en luttant contre le manque de qualité de ceux-
ci)?
e Comment puis-je prendre part a la solution (en stoppant la

propagation du virus du SIDA et en aidant & fournir des soins de qua-
lité) ?

Je pense que chacun d’entre nous, individuellement et a I’intérieur
de nos institutions, peut faire la différence dans la lutte contre le SIDA,
mais nous devons tout d’abord mettre de coté notre indifférence afin
de mettre en ceuvre quelque chose. Je suis convaincu que c’est le mo-
ment ou I’on devrait se dire we are the world, we are the children,
we are the ones to make a better day/world,so let’s giving .

Prof. MUSA DUBE
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INTRODUCTION

Marcellin S. DOSSOU et Célestin Gb. KIKI

Le SIDA est défini par les plaisantins comme le Syndrome Ima-
giné pour Décourager les Amoureux. Dans les conditions économi-
ques difficiles au Bénin durant les années 80, il avait été défini comme
le Salaire Insuffisant Difficilement Acquis. Ce sont la autant de défini-
tions visant a nier I’existence du VIH/SIDA d’une part et a montrer sa
veracité de I’autre. Mais plus sérieusement, le SIDA renvoie au Syn-
drome d’Immuno Déficience Acquise. C’est en somme un groupe de
manifestations et de symptomes, ou encore un ensemble de maladies
causees par le Virus de I’Immunodéficience Humaine (VIH), qui
détruit la capacité de I’organisme a lutter contre I’infection et le rend
donc vulnérable a toutes les infections opportunistes. En clair, le SIDA
est une maladie qui se présente sous diverses formes et qui se mani-
feste par un sévere appauvrissement des cellules du systeme immuni-
taire, cellules qui défendent I’organisme contre les infections mémes
banales, et qui n’est pas transmise par hérédite.

IIn’y al’ombre d’aucun doute, le VIH/SIDA pose I’un des plus
graves problemes de santé des temps modernes. Il touche un nombre
croissant de personnes de par le monde. 1l atteint et affecte des fem-
mes, des hommes et des enfants, de tous ages et de tous milieux cultu-
rels, sociaux ou religieux. Il ne menace pas seulement la Santé publi-
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que, il pose aussi un probleme économique, social, moral et spirituel de
trés grande ampleur.

Face a I’épidémie mondiale du VIH/SIDA, les gouvernements,
les institutions des Nations Unies et plusieurs organisations non gou-
vernementales ont décidé d’agir. Les Eglises quant a elles ont eu de la
peine a aborder le probléme : la peur de la contamination, une igno-
rance grossiere des manifestations du virus, la tendance a voir dans le
VIH/SIDA une punition de Dieu, laréticence a parler des questions
liées au sexe, ou simplement un certain désarroi quant a la maniére de
résoudre le probleme sont a la base de cette lenteur a entrer dans le
processus de lutte. Les Eglises de par le monde se sont retrouvées non
préparées a réagir avec discernement et compassion. Certains chré-
tiens ont réagi en moralistes, d’autres se sont tus. Or le silence ici peut
tuer aussi sirement que le virus lui-méme. D’autres, heureusement, se
sont affirmés solidaires de ceux et celles qui souffrent et refusent toutes
sortes de discrimination pendant que certains leur jettent tout simple-
ment la pierre.

Malgré tout, depuis un certain temps, les églises et les institutions
de formation théologique, une fois qu’elles ont pris lamesure du péril et
de leurs responsabilités, essaient, autant que possible, de réagir au
probléme et de se joindre a ceux et a celles qui, dans le monde entier,
s’efforcent d’apporter soins et soutien et aux personnes atteintes, de
réduire la vulnérabilité face au VVIH, ainsi que I’incidence de la pandé-
mie.

Cette pandémie qui n’ad’abord rencontré que le mutisme et I’in-
différence des croyants en général et des chrétiens en particulier, les
place maintenant devant une exigence : celle d’étre mieux informés et
d’étre plus actifs dans la lutte contre tout ce qui avilit I’étre humain.

De plus en plus de gens souffrent et tombent malades ; ils souf-
frent non seulement physiquement, mais aussi affectivement et spiri-
tuellement, seuls et abandonnés de tous. Des hommes, des femmes,

24



des enfants, des jeunes meurent, des familles et des communautés sont
gravement touchées, socialement et économiquement, surtout dans nos
pays africains. Non seulement le VIH/SIDA fait des ravages dans les
corps et les esprits, mais encore appauvrit, brise des vies humaines et
entraine des violations des droits de la personne humaine. Le SIDA
provoque une crise dans la vie de nombreuses personnes et des com-
munautés, et c’est une crise que nous, croyants, devons affronter.

La prévention du SIDA suppose avant tout que les gens soient
bien informés des modes de transmission du virus d’un individu a un
autre. La compréhension des faits devrait permettre de faire des choix
responsables sur la maniére d’éviter cette transmission. Mais I’infor-
mation seule ne suffit pas a déterminer le comportement humain qui est
influencé également par de profondes émotions, les conditions socio-
économiques, les normes et valeurs traditionnelles. 1l faut donc appli-
quer des méthodes participatives alliant I’éducation et I’expérience.

L’Eglise est appelée a étre une communauté porteuse de guérison
face a la peine et la souffrance, de quelque nature ou origine qu’elles
soient. L’Eglise a pour mission de consoler, de réconcilier, d’aimer et
de servir. Les chrétiens sont appelés a consacrer leur vie au service des
affligés, des malades, des personnes seules et des pauvres. Il s’agit
donc de créer un ministere d’accompagnement pastoral aupres des
personnes touchées par le VIH/SIDA. Oui, le VIH/SIDA est un signe
des temps, qui nous appelle a ouvrir les yeux et a comprendre. C’est
ce que I’Institut Protestant de Théologie de Porto-Novo a fait, en or-
ganisant en partenariat avec le Conseil Ecuménique des Eglises une
semaine interdisciplinaire a Porto-Novo du 10 au 15 février 2003 sur
le theme : “Religions et VIH/SIDA” et un séminaire de formation des
formateurs sur le VIH/SIDA du 05 au 10 avril 2003 toujours a Porto-
Novo.

L’ Institut Protestant de Théologie de Porto-Novo se veut un la-
boratoire ou la matiére théologique est testée sous autant de coutures
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que possible, afin d’offrir aux églises des produits d’une haute élabora-
tion et d’un grand réalisme, & consommer sans aucune modération apres
un indispensable effort d’adaptation.

Le SIDA est, de toutes les maladies, la seule a laquelle chacun
de nous peut dire : tu ne passeras pas par moi. Etil en seraainsi. Que
I’on soit judaisant, bouddhiste, chrétien, musulman, ou que I’on soit
attaché aux religions de traditions africaines, le simple fait d’observer
les préceptes fondamentaux de ces religions suffirait a nous prémunir
du VIH/SIDA. Les religions n’ont pas attendu le SIDA pour nous
transmettre les préceptes de la bonne fidélité et de I’abstinence, en un
mot, la maitrise de soi. Mais, puisque nous avons désobéi, nous som-
mes tous en danger. Et, face a ce danger, toutes les forces vives de la
planéte doivent se mobiliser.

Vingtans donc apres la découverte par lamédecine du VIH et du
SIDA, il est bien clair qu’il ne s’agit pas d’une question purement meé-
dicale. La maladie touche a tous les aspects de la vie, que ce soit la vie
sociale, la vie économique, la vie politique, la vie culturelle ou la vie
spirituelle.

Les conséquences dévastatrices de la pandémie exigent la mise
en place de programmes intensifs d’enseignement et de recherches
destinés a mettre au point les stratégies et les méthodes les plus effica-
ces possibles pour prévenir, soigner et soulager la maladie, voire y
trouver un remede.

Cette publication est la preuve que les chrétiens africains en par-
ticulier et tous les croyants africains en général sont préts a puiser dans
leurs ressources spirituelles, morales, intellectuelles, dans leurs tradi-
tions ancestrales autant que dans la Bible, dans leur imaginaire et dans
leur savoir faire pour tenir un discours pertinent et spécifique a leur foi
d’africains et d’africaines afin de prendre leur part dans ce combat
cosmique dans lequel nous n’avons pas d’autre choix que de vaincre si
nous ne voulons pas périr.
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PREMIERE PARTIE

BIBLE ET THEOLOGIE
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LE VIH/SIDAALALUMIERE
DE L’ANCIEN TESTAMENT

Simon K. DOSSOU

Le Conseil Ecuménique des Eglises (COE) a initié depuis I’an-
née 2000 un projet de programme d’études sur le VIH et le SIDA a
I’usage des établissements d’enseignement théologique en Afrique. Mais
avrai dire ce projet n’a pas été connu des institutions qui devraient étre
concernées par son expéerimentation.

La gravité de la pandémie du SIDA exige que tous les domaines
de lavie humaine s’y intéresse et qu’ils puissent mettre leur expertise a
la disposition de la lutte contre le fléau. C’est ainsi que I’enseignement
théologique aussi se met a I’ceuvre a travers sa grille de lecture de
I’existence humaine. Il n’y a pas que la médecine qui puisse aider les
hommes dans la lutte contre le SIDA, mais toutes les sciences notam-
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ment la théologie y sont concernées, la théologie qui est un discours sur
Dieu I’auteur de la vie et qui veut que tous les humains I’ait en abon-
dance!.

La préoccupation ici est de faire une lecture vétérotestamentaire
qui débouche sur une pédagogie de prise de conscience globale, afin
que les Pasteurs et autres usagers des institutions théologiques une fois
formés, puissent devenir a leur tour des démultiplicateurs de la lutte
contre ce fléau.

Face a un theme donné, il y a plusieurs pistes de réflexions possi-
bles et plusieurs méthodes d’approche, ¢’est pourquoi, toute tentative
ne peut étre qu’une lecture possible parmi tant d’autres.

Le theme seraabordé selon les points suivants :

— Les maladies transmissibles dans I’ Ancien Testament (AT)

— Les mesures prophylactiques et thérapeutiques dans I’ Ancien
Testament.

— Le comportement vis-a-vis du VIH/SIDA.

1 La mobilisation du monde entier autour de la question du SIDA agace un peu
plusieurs personnes qui pensent a juste titre que le paludisme tue autant ou plus
que le SIDA alors que I’on ne fait pas autant de tapage autour. La réponse a ce
manque d’intérét n’est-il pas dans le fait que le paludisme n’est pas en réalité un
probléme de santé publique dans I’hémisphére nord comme il I’est dans le Sud ?
D’autres maladies posent beaucoup de problémes au monde scientifique de nos
jours : c’est le cas de la fievre d’ébola dans les pays de forét de I’ Afrique Cen-
trale, de la fiévre dite atypique venant des pays d’Asie etc.
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1- LES MALADIES TRANSMISSIBLES DANS
L’ANCIEN TESTAMENT (AT)

Le VIH/SIDA est une affection récente qui n’est connue ni des
sociétés traditionnelles africaines, ni de la Bible. Cependant, il y a des
maladies connues de I’ AT qui provoquaient dans la société humaine les
mémes réactions que celles que I’on a aujourd’hui vis-a-vis du VIH/
SIDA. Elles sont généralement transmissibles ou contagieuses et exi-
gent qu’on mettent en quarantaine ceux qui en sont victimes.

Quelques cas pris dans I’ AT montrent comment ces maladies sont
analysées et quels types de recommandations sont faits a leur sujet : le
cas unique a étudier ici est lagonorrhée.

1.1. Lagonorrhée

Lv. 15 :2 montre clairement que celui qui a une gonorrhée est
impur.

Le mot hébreu zob traduit par gonorrhée dans certaines versions
est rendu par écoulement dans d’autres. Le méme mot évoque I’écou-
lement périodique d’une femme, le flux menstruel* .

Mais lorsqu’il fait allusion a I’écoulement de I’lnomme, il signifie
clairement une maladie sexuellement transmissible. Cela exige que le
malade soit consideré comme impur tamé. Le méme mot hébreu si-
gnifie corrompu, souillé. Lorsque la racine est employée comme un
verbe, il signifie souiller, profaner, déshonorer etc.

Ainsi, lagonorrhée est considérée comme une maladie qui rend
impur, qui souille, qui déshonore. Celui qui a une gonorrhée est mis en

! Louis Segond traduit zob par gonorrhée tandis que la TOB le rend par écoule-
ment.
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quarantaine car il est vu comme quelqu’un qui déshonore sa personne
et probablement son entourage. Il est parfois renvoyé du camp?. Il est
marginalisé jusqu’a ce qu’il soit de nouveau déclaré pur suite a un trai-
tement approprié. Toute personne qui le touche ou partage quelque
chose avec lui est considérée comme contaminée, donc impure.

Outre lagonorrhée, unautre cas de maladie qui rend impur est la
Iepre. Ses exigences sont pareilles a celles décrites plus haut?.

1.2. Lesmesures prophylactiques et thérapeutiques
dansI’AT

Les maladies reconnues contagieuses ont toujours fait I’objet de
mesures énergiques pour éviter leur propagation ou pour y mettre un
terme en donnant I’occasion au malade de ne pas se réinfecter aprés sa
gueérison.

Dans le cas de la gonorrhée, le Iégislateur qui agissait comme le
gardien de la santé avait prescrit des regles strictes :

— le lit du malade est considéré comme impur, souillé, profane,
etc.

— Tout objet sur lequel il s’assiéra sera déclaré impur.

— Celui qui se couchera sur son lit, qui touchera son vétement,
qui s’assiéra sur son siege sera déclaré impur et devra se laver pour se
purifier.

1 Nb5:2

2 Le malade de la lépre fait I’objet de précautions parfois draconiennes. Le
malade ne peut vivre qu’al’entrée ou a la sortie des villages. Si pour une raison
ou une autre il doit entrer dans le village, il doit crier : impur, impur afin que les
non lépreux puissent I’éviter. Méme Myriam la sceur de Moise a été mise en
quarantaine lorsqu’elle a été punie de lepre pour avoir critiqué le mariage de
Moise avec une koushite. La loi était sans pitié pour tous.
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— Tout vase qu’il touchera sera brisé.

— Le malade sera renvoyé du camp afin de ne pas le souiller.

La mise en quarantaine que décréte le l1égislateur a pour souci
d’éviter lacontamination des personnes saines. La société de I’ AT pré-
férait isoler un malade atteint d’une gonorrhée, ou d’une lepre plut6t
que de le garder au milieu des gens au nom d’une certaine solidarité.
Face au mal, il fallait prendre des mesures radicales avant que cela ne
devienne une affaire de santé publique a grande échelle.

Enisolant le malade, on le présente un peu comme un pestiferé. I
est vrai que les termes « pur » et « impur » sont généralement mis en
relation avec I’adoration a offrir a Dieu le créateur. Il n’est pas expres-
sément appelé fautif mais I’impur est quelqu’un qui ne doit plus avoir
de lien direct avec Dieu. Il est coupé de Dieu de laméme maniére que
le péché coupe I’homme de son créateur. Si I’ AT se garde de montrer
le malade atteint de gonorrhée ou de lepre comme un pécheur, il n’en
demeure pas moins vrai que le traitement d’isolement qui lui est imposé
ressemble fort bien a celui de quelqu’un qui se retrouve coupé de Dieu
a cause de son péché. L isolement coupe aussi I’lhnomme de sa société.

Mais cet isolement est aussi une sorte de thérapie. Pendant ce
temps, le malade fait I’objet de traitement médical mais probablement
aussi spirituel. La chose semble si vraie que la guérison d’un Iépreux
par exemple doit étre attestée par le sacrificateur, gardien de I’intégrité
spirituelle du peuple d’Israél pendant des siecles.

Le traitement d’une maladie peut étre aussi médical. C’est ainsi
que le roi Ezéchias, atteint d’une maladie appelée ulcére qui aurait pu
I’emporter a été guéri grace a I’application d’une thérapie médicinale :
une masse de figues a été appliquée a la partie maladet.

12R20:7

33



Laguérison dans I’ AT peut étre obtenue aussi bien par la thérapie
médicale que par la priere qui ressemble parfois a des pratiques magi-
ques particuliérement dans les cycles d’Elie et d’Elisée* .

Dans I’ AT, la peste qui sévissait périodiquement était trés redou-
tée. A cause de son caractere épidémique et fatal, elle était considérée
comme une visitation de Dieu pour le chatiment. Face a la peste,
I’lhomme de I’ AT s’est souvent vu dépourvu de tout traitement objec-
tif ; c’est pourquoi, I’ensemble du peuple s’est tourné vers Dieu a
travers des priéres collectives?. La priére devenait la planche de salut.

Toutes les guérisons dans I’ AT sont généralement attribuées a Dieu.

Mais, de tous temps, les hommes ont eu un comportement incom-
préhensible vis-a-vis du malade. Quelle est I’attitude de I’lhomme vis-
a-vis du malade du VIH/SIDA de nos jours ?

2. COMPORTEMENT VIS-A-VIS DU VIH/SIDA
DE NOS JOURS

Tout enseignement en matiere de compréhension du SIDAet de la
lutte contre ce fléau des temps modernes, doit avoir comme sous-bas-
sement la compréhension que I’ AT a des maladies transmissibles.

En effet, les africains ont presque les mémes manieres de voir la
maladie que les peuples de I’ AT. C’est pourquoi, la lutte contre le VIH/
SIDA doits’articuler en milieu chrétien sur certains principes bibliques.

L Laguérison du fils de la Sunamite a pris des allures thaumaturgiques, 2R 4 : 34
ss

2 Dictionnaire Encyclopédique de la Bible : Art. maladie
Imprimerie Réunies-Valence-Sur-Rhéne, 1973, TII P. 87.
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2.1. Lamaladie n’est pas nécessairement
une punition de Dieu.

En Afrique, certaines maladies sont considérées comme des con-
séquences d’un manquement grave a la volonté des divinités ou comme
I’effet normal de tabous qui ont été violés.

L’AT. a certains endroits pense que la maladie est le fruit du pé-
ché et que celui qui est malade doit comprendre qu’il mérite les consé-
quences de son acte. Certains amis de Job lui ont dit cela pendant sa
terrible souffrance. Le roi David semble reconnaitre que sa situation
malheureuse vient justement de son péché et probablement qu’il est
congu dans le péché.

Cependant, selon David, Dieu est miséricordieux et compatis-
sant, donc il pardonne a celui qui lui confesse ses fautes.

Mieux, Job lui-méme est convaincu de son innocence et ne croit
pas que le mal dont il souffre cruellement soit le fruit d’un péché quel-
conque. Effectivement, Dieu I’a justifié en le rétablissant dans son an-
cienne vie et en lui donnant plus de richesses et de joie qu’avant sa
maladie. Il ne peut donc pas étre dit que toute maladie est le fruit d’une
désobéissance.

Dans le cas du VIH/SIDA, I’ AT pourrait édifier ’lhomme de no-
tre temps. D’ailleurs, il a été scientifiquement prouvé que le VIH/SIDA
se transmet par divers modes qui n’ont rien & voir avec un comporte-
mentimmoral.

—Latransmission de lamére a I’enfant. Le bébé qui naitavec le
VIH/SIDA n’arien & voir avec I’origine de son mal. 11 n’a pas choisi
naitre d’une meére porteuse du virus. Cet enfant a droit a lacompas-
sion eta I’amour de tous.

— Celui qui se fait piquer par une aiguille souillée dans I’exercice
de ses fonctions peut contracter le mal. Il lui sera tout au plus reproché
de n’avoir pas été assez prudent.
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Les homosexuels et les hétérosexuels qui ont des comportements
arisque sont ceux qui méritent qu’on leur parle sérieusement. Cepen-
dant, il ne s’agit Ia non plus de juger. Mais il faut étre ferme pour dire la
Vveérité a quiconque fait ce qui n’est pas bien. Etre tolérant ne doit pas
conduire a lacomplaisance. Notre société moderne, au nom de la li-
berté d’opinion et des choix, pense qu’il est interdit d’interdire. Cha-
cun fait ce qu’il veut méme au risque de devenir un danger public.
L’enseignement de I’Eglise ne doit pas conduire au libertinage.

2.2 Pour éviter lamaladie, il faut avoir une bonne
hygiéne de vie physique, mentale, morale et spirituelle.

L’enseignement biblique recommande que chacun fasse siennes
ces paroles : « la crainte de I’Eternel est le commencement de la sa-
gesse. » L’ Ancien Testament estime que la vie de I’lhomme n’a de sens
que lorsqu’elle est fondée sur I’obéissance a la volonté de Dieu.

Plusieurs fois les rois d’Israél et de Juda ont été présentés par
rapport a leur degré d’obéissance a la volonté de Dieu. Tel roi a fait ce
qui est droit aux yeux de I’Eternel ou tel roi a fait ce qui est mal aux
yeux de I’Eternel.

Dans I’ AT, ce qu’une personne fait est qualifié de droit lorsqu’il
est conforme a la volonté de Dieu. Il est mal lorsqu’il est contraire a la
volonté de Dieu.

C’est cette volonté de Dieu qui est aussi appelée la crainte de
Dieu. Elle est une somme de pratiques dans la vie de tous les jours qui
prouvent qu’on sait écouter Dieu et mettre sa parole en pratique ou
non.

Larecommandation principale de Dieu pour son peuple dans I’ AT
est de ne pas avoir autre dieu devant sa face. En d’autres termes, Dieu
ne veut pas avoir de concurrents au milieu de son peuple.
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Ces concurrents peuvent étre des divinités étrangeres dont cer-
taines exigent des sacrifices humains, d’autres la prostitution sacrée ou
spirituelle, toutes choses qui peuvent amener I’homme a banaliser la
vie. Or lavolonté de Dieu qui donne la vie est que le genre humain doit
tout faire pour la conserver en trés bonne qualité.

Alors, celui qui craint Dieu ne peut qu’éviter tout ce qui peut
polluer la vie physique, mentale et spirituelle. Celui qui craint Dieu a de
trés bonnes dispositions pour commettre le moins de bétises possibles.
Ainsi, il saura contrdler I’hygiéne corporelle, mentale, morale et spiri-
tuelle. Les anormaux sexuels sont des dangers publics de qui I’on doit
se méfier car ne craignant plus Dieu, ils peuvent contaminer ceux qui
s’unissent a eux.

L’ AT recommandait que I’on isole ceux qui avaient la gonorrhée
ou la lepre, mais reconnaissant la loi d’amour que nous enseigne le
Christ et la pratique médicale en milieu ouvert, il est plus judicieux de
considérer les porteurs du VIH/SIDA et les malades comme faisant
partie de notre univers. Tout en reconnaissant que le VIH/SIDA exige
que I’on ait un comportement responsable, les malades du SIDA doi-
vent continuer a bénéficier de I’amour de leur entourage et de tous. Les
études scientifiques menées jusqu’ici montrent que le malade du SIDA
n’est pas nécessairement un étre dangereux pour la sociéte si I’on sait
mettre en pratique les recommandations sur I’hygiéne nécessaire a ob-
server vis-a-vis de lui.

2.3. Quelques réflexions actuelles de I’Eglise en Afrique

Depuis le début de la pandémie, I’Eglise et les hommes et femmes
d’Eglises en Afrique ont observe un attentisme étonnant. Pendant que
les pays du Nord et divers théologiens en parlent et parfois agissent
de fagon vigoureuse pour freiner la propagation de la pandémie, I’ Afri-
que est restée au stade des questions sur ce qu’il faut faire étant donné
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que tout ce qui touche au sexe est tabou presque partout sur le conti-
nent. Heureusement, ces trois derniéres années, les choses ont com-
mence a bouger.

L’Eglise Protestante Méthodiste du Bénin (EPMB)a organisé
déja a travers plusieurs séminaires, des rencontres de sensibilisation
des responsables des régions synodales et les femmes travaillant au
milieu de leurs sceurs.

L’EPMB participe aux différentes rencontres organisées par le
Conseil National de Lutte contre le Sida (PNLS) dont elle est mem-
bre. Ses représentants répercutent a la base les informations regues
afin de démultiplier les acquis. Plusieurs séminaires sont organisés dans
les régions synodales aussi.

L’Institut Protestant de Théologie de Porto-Novo (IPTP) a
organisé une semaine interdisciplinaire sur le VIH/SIDA regroupant
des participants venant des Eglises du Bénin, du Togo et des institu-
tions de formations diverses.

Une déclaration des évéques du Tchad sur le SIDA datant d’oc-
tobre 2002 montre que I’Eglise catholique est en train d’évoluer sur
quelques aspects jugés inadmissibles il y a quelques années. Elle dit
notamment ce qui suit :

(13). En ce qui concerne le préservatif, I’Eglise voudrait
rappeler ici, par I’intermédiaire de vos évéques, que son utilisa-
tion est soumise aux regles normales de la morale comme le sont
les autres actes humains. La régle morale ultime est la conscience.
Il revient & chacun de former sa conscience et d’exercer sa respon-
sabilité selon la situation dans laquelle il se trouve. Parce que ‘per-
sonne n’est tenu a I’impossible’, il ne peut étre demandé a des
conjoints de s’abstenir de relations sexuelles ; nous comprenons
donc qu’une personne, par devoir d’amour, puisse étre amené a
utiliser le préservatif pour se protéger ou pour protéger son con-
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joint. Mais il faut savoir que le préservatif ne protége pas a 100%
et qu’il ne résolve pas a terme les vrais problémes du SIDA.!

Plusieurs théologiens africains ont écrit de bons livres comme
contribution a la lutte contre le SIDA. L’un des tout derniers est celui
écrit conjointement par K& Mana, Marcellin Dossou et Jean-Blaise
Kenmogne. La pertinence de leurs argumentations mérite que le livre
soit lu méme s’ils ont fait plus ceuvre de systématiciens- philosophes
que de théologiens biblistes?.

Le Programme d’Etudes sur le VIH et SIDA publié par le COE
sous les auspices du Dr Musa W. DUBE est un document qui se veut
didactique bien que tres schématique dans sa structure. 1l a le mérite
d’oser aborder la réflexion sur le VIH/ SIDA comme une matiére qu’on
peut enseigner dans les institutions de formation théologique®.

Plusieurs autres essais existent dans ce domaine en Afrique. Etant
donné le tabou qui entoure tout ce qui touche au sexe en Afrique, les
parents et autres éducateurs ne font que donner des conseils aux jeu-
nes pour qu’ils évitent d’avoir des comportements a risques.

En Afrique, il est généralement admis que I’enfant qui met en pra-
tique les conseils des parents a des chances de commettre tres peu
d’erreurs dans sa vie, ce qui augmente ses capacités physiques et spi-
rituelles en vue d’un épanouissement total*.

1 Conférence Episcopale du Tchad : Déclaration des Evéques du Tchad sur le
SIDA, Inédit, Octobre 2002, P.4

2Kéd Mana et al. : Le message du VIH-SIDA a I’ Afrique Lettre ouverte aux
forces intellectuelles du continent africain, Publication CIPCRE-CEROS,

Baffoussam, 2002.
3 COE : Programme d’études sur le VIH et le SIDA,

COE, Geneve, 2001

4 Simon K. Dossou : De I’Election au Décalogue. L’urgence d’une interpella-
tion pour la vie quotidienne, Clé, Yaoundé, 2002, P.60.
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Autotal, la lecture de I’ AT montre que le créateur a prévu com-
ment I”’homme de tous les temps doit se comporter pour éviter de se
présenter comme un danger public pour ses semblables. Mais le ma-
lade du SIDA a toujours droit a I’amour et au soutien de la société
dans laquelle il vit. Il ne doit pas étre marginalisé. La lecture de I’AT
trés proche des traditions africaines, doit encourager la société a sou-
tenir ceux qui sont porteurs du VIH ou qui développent déja la mala-
die. Les soutenir jusqu’au bout ne peut que prolonger leur espérance
de vie de quelques mois ou années selon la résistance de leur corps.
Cela fera du bien a tout leur entourage immeédiat.
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L’ANCIEN TESTAMENT DANS
LE CONTEXTE DU VIH/SIDA

Philémon MBELE

Je ne sais, si a partir du titre, je pourrai atteindre les objectifs
Visés par les organisateurs de ce séminaire et combler leurs attentes.
Le titre a lui seul en effet pose un probleme. Nous avons « I’ Ancien
Testament dans le contexte du VIH/SIDA » or I’ Ancien Testament ne
connait ni ne parle du VIH/SIDA. 1l connait et parle de la maladie. |1
vaudrait peut-étre alors mieux reformuler le titre en disant « I’ Ancien
Testament dans le contexte de la maladie » cas actuel du VIH/SIDA.
C’est dans ce sens que je m’en vais vous proposer quelques données
vétérotestamentaires et quelques suggestions.

I LES DONNEES VETEROTESTAMENTAIRES

a) Selon I’ Ancien Testament, empruntant la formule dont le pro-
phéte Osée du 8°™ siecle avant notre ere est I’innovateur, Dieu est un
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Dieu Vivant, un Dieu de Vie ou si vous voulez, un Dieu-Vie (0s.2 :1) et
c’est a la création qu’il donne la vie au monde en le libérant du chaos
(Gen.1et2). Enlisant les deux récits de la création, I’on se rend compte
que I’lhomme est le point culminant de la création de Dieu cf. Gen.1 :26-
31 et surtout 2 :7-15. Non seulement I’homme est créé a I’image de
Dieu (Gen.1 :27), ce qui le particularise des autres créatures, mais aussi
il est la seule créature a laquelle « Dieu a soufflé un souffle de vie » Dieu
atransmis la vie. Ainsi I’lhnomme est porteur de la vie que Dieu luia
donnée et transmise. La vie, en nous permettant cette tautologie, est
dynamique. Elle est une forme d’intensité variable. L’homme adonc en
lui laforce vitale qu’il a recue de son créateur. Des la création, I’lhnomme
est un étre entier, complet, parfait, intact et terminé. Il est comme le
dirait I’hébreu, un étre shalém.

b) Quant a la maladie, elle est ce qui diminue I’lhnomme (cf. 2 Rois
13:14), elle le fragilise et I’affaiblit (cf. Juges 16 :7 ; Es. 57 :10). C’est
pourquoi I’expression « tomber malade » me parait bien parlante. La
maladie en tant que ce qui diminue I’lhomme, le fragilise et I’affaiblit
— ousivous voulez elle diminue, elle fragilise et affaiblit la force vitale
qui esten I’lhnomme — la maladie, dis-je, est quelque chose d’anormal,
parce qu’elle perturbe la vie. Elle est anti-création et ne rentre donc
pas dans I’ordre de la volonté premiere de Dieu, a savoir : donner la
vie. A cause de la maladie, I’homme n’est plus cet étre entier. 1l est
diminué. A cause de la maladie, I’homme n’est plus cet étre dynami-
que, il rentre dans un état.

Maintenant, nous pouvons parler du VIH/SIDA car, il est une
maladie comme toutes les autres — et tout ce que nous faisons et di-
sons autour de cette pandémie est dd au fait que nous n’arrivons pas
encore a nous en défendre. Le VIH/SIDA est une maladie. Et comme
tel, il s’inscrit dans la liste de ce quelque chose d’anormal, de ce quel-
que chose auteur de désordre et de trouble par rapport a la vie que
Dieu adonnée dés la création.
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Mon propos va maintenant s’arréter sur deux niveaux : au ni-
veau du plan du salut de Dieu et au niveau de I’éthique.

1.  AUNIVEAUDUPLANDUSALUT DUDIEU

Nous avons déja affirmé que le VIH/SIDA comme maladie s’inscrit
dans I’ordre de ce qui va contre la volonté premiere de Dieu : donner
lavie. Comme tel, il est de I’ordre de la chute, de I’ordre de la déso-
béissance a Dieu. Comme tel, Dieu le combat comme il combat toutes
les formes de maladie (cf. Ex.23 :25 ; Deut. 7 :15) car Dieu est un
Dieu de laguérison (2R.5 :7).

C’est lui qui guérit, Lui le Seigneur (Ex.15 :26) cf. Jér.17 :14 ;
Deut. 32 :29 ; Rois 20 : 1-5). Notons a ce niveau qu’il y a un rapport
tres étroit entre les verbes guérir et sauver, guérir et délivrer cf. Jér.
17 :14. En guérissant quelqu’un de sa maladie, on le sauve de ce qui le
diminue et qui lui perturbe la vie. Guérison et salut sont donc étroite-
ment liés. Ils sont méme synonymes dans un sens profond. Guérir quel-
qu’un, c’est le rétablir dans son droit. Dans ce sens guérir a une conno-
tation de shaphat : Rendre justice, rééquilibrer.

Dans quelques passages de I’ Ancien Testament nous voyons les
serviteurs de Dieu investis du ministere de la guérison (2R.5 :8-14 ;
20 :7), etcelaau nomde Dieu.

2. AU NIVEAU DE L’ETHIQUE:

Dans le Proche Orient en général, et en Israél en particulier, la
maladie était considérée comme étant la punition du péché (Ex. 20 :5;
Ezéch.18 :20 ; Ps. 38 :2ss). Chez Job, elle est une épreuve de la foi

(Job1let2:1-10). Quoiqu’on en dise la maladie perturbe et nous de-
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vons de la combattre sous toutes ses formes, et dans tous ses genres.

C’est la que je vais rejoindre mon deuxiéme grand point en ten-
dant de répondre a la question : « que pouvons-nous faire pour inté-
grer la lutte contre la maladie en général et le VIH/SIDA en parti-
culier dans les programmes de formation théologique ? » A mon
humble avis, il nous faut :

1. Formuler ce que j’appelle une « théologie » de re-Ubuntisation,
c’est-a-dire, une théologie qui revalorise I’hnumain et le rétablit
dans son sens, sa place et son r6le profond.

2. Etabliretinsister sur le lien qui existe entre santé — guérison et
Salut.

3. Formuler une éthique qui amene I’homme a revaloriser la vie et
en étre fier. Or, comme le disait Rév. Dr. KASONGA WA
KASONGA : « Vivre ou jouir de la vie, c’est respecter les
normes de la vie pour tous et pour soi-méme » d’ou la né-
cessité d’une éthique de prévention.

Etsi jamais, comme c’est hélas le cas, il y a des malades, formu-
ler une éthique, non de rejet et de condamnation, mais d’accompa-
gnement.

Bref, formuler une éthique qui amene I’homme, selon le premier
des sept mots d’ordre de I’U.N.E.S.C.O. touta I’entrée du 3°™ millé-
naire a « Aimer la Vie pour la respecter et pour mieux la protéger ».
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METHODESPOUR INTEGRER LE VIH/SIDA
DANS LESETUDESBIBLIQUES

Musa W. Dube!

Comme j’ai continué avec les affaires d’habitude, en enseignant
I’évangile vu par la critique féministe, narrative ou historique ainsi que
leurs semblables, il est apparu que cette approche académique deve-
nait artificielle et étrange méme sur ma langue. J’ai commencé a me
demander moi-méme : pourquoi suis-je entrain de discuter sur le con-
texte historique de Jésus, la critique rédactionnelle, le narratif et toutes
ces histoires et tout en contournant le point le plus important dans ce
contexte et I’évangile, en particulier la maladie et la guérison ? (Dube
2002b : 64-65)

1 Dr. Musa est actuellement le WCC VIH/SIDA et consultante théologique pour le continent
d’Afrique. Elle est également professeur de Nouveau testament a I’Université du Botswana.

First published in English in « HIV/AIDS in the Curriculum : Methods of Mainstreaming

HIV/AIDS in Theological Pragrammes ». Musa Dube, ed. © 2003, World Council of Churches,
WCC Publications, P. O. Box 2100, 1211 Geneva 2. Published with permission.
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Enseigner I’évangile synoptique dans le contexte du VIH/SIDA
me force ainsi & penser une seconde fois au but de I’académie. Je me
sens obligée de me demander I’importance de mon enseignement s’il
ne peut pas s’attaquer aux besoins les plus pressants de mes étudiants
etde lasociéte. ... Je suis obligée de me poser la question "Comment",
Comment pourrais-je faire de mon enseignement sur I’évangile synop-
tique qui contient beaucoup de miracles de Jésus, un espace social
pour préparer les étudiants a vivre dans leur propre contexte du VIH/
SIDA (Dube 2002a :124)

INTRODUCTION

En tant que savants et professeurs africains des études bibliques
dans la période et le contexte du VVIH/SIDA, nous sommes confrontés a
la question de savoir comment nous pouvons devenir des partenaires
dans cette lutte contre le VIH/SIDA, en prévision de la qualité de soin
pour ceux qui sont infectés et affectés, pour I’éradication des stigmates
et de la discrimination du VIH/SIDA, ainsi que la minimisation de
I’impact du VIH/SIDA dans nos sociétes. C’est une question de
méthode, a savoir, "quelles sont les méthodes qui peuvent étre utilisées
pour intégrer le VIH/SIDA dans les études bibliques ?** Cette question
nécessite un examen scrupuleux sur les méthodes disponibles et suggere
également des voies nouvelles et créatives pour I’enseignement des
matiéres bibliques. Cette question est indispensable, considérant que
la plupart d’entre nous qui enseignons actuellement les études bibliques
apprennent difficilement are/ lire la Bible dans la perspective du VIH/
SIDA. Dans ce qui suit, je souhaite présenter ce que j’ai partagé avec
beaucoup d’éducatrices théologiennes en Afrique souvent sous forme
d’affiche durant les différents stages des formatrices que j’ai tenus pour
intégrer le VIH/SIDA dans les programmes théologiques. Dans cette
dissertation, je vais souligner les points de mon affiche de présentation
et ensuite expliciter chacun d’eux. Il s’agit notamment de :
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— Définir le probleme

— Amorcer I’objectif d’intégration du VIH/SIDA dans les étu-
des bibliques

— Partager le pourquoi et le comment de ma réponse pédagogi-
que

— Souligner les méthodes possibles en passant successivement
enrevue :

= Lesméthodes disponibles

= [ ’herméneutique biblique africaine
= Une approche thématique

= Uneapproche de livre

= Une approche comparative

DEFINIR LE PROBLEME

Il estimportant d’avoir une compréhension claire en tant qu’ins-
tructeurs dans le domaine des études bibliques, sur le mobile qui nous
pousse a soutenir I’intégration du VIH/SIDA dans notre pédagogie.
Etre capable de définir le probleme nous guidera a mieux cerner les
méthodes dont on a besoin pour intégrer le VIH/SIDA dans les con-
textes bibliques. Je souhaite, ainsi, isoler trois facteurs comme faisant
partie de la définition du probléme. Premiérement, le VIH/SIDA est
I’attaque principale contre la vie. Les études bibliques étant une disci-
pline qui tourne autour de la création divine de la vie et la recherche de
la volonté divine pour toute la vie et toutes les relations, cette discipline
ne peut pas ignorer I’attaque du VVIH/SIDA contre la vie et comment il
travaille en particulier avec d’autres épidémies sociales (la pauvreté,
les inégalités sexuelles, la violence, I’injustice internationale, le racisme,
le conflit ethnique, la non reconnaissance de droits des enfants, la dis-
crimination sur base de I’orientation sexuelle et I’ethnicité).
Deuxiemement, I’impact du VIH/SIDA lui-méme justifie une réponse
pédagogique dans les études bibliques. Cela veut dire que son incura-
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bilité conduit a la peur, au désespoir, a la recherche intense pour la
guérison, la pauvreté, lamort ; elle implique des orphelins, des veuves
et des charges pour les grands-parents qui doivent prendre soin des
enfants dont les parents sont morts du VIH/SIDA. Ceci souligne le
besoin d’une compassion. Son impact s’étend aussi du c6té de I’éco-
nomie : la production devient basse et les codts deviennent élevés. Du
point de vu social, il affecte les relations a tous les niveaux. Dans la
politique, il fait appel & un leadership particulier dans lacommunauté,
au niveau national et international. Son incurabilité a soulevé des ques-
tions spirituelles et sa connexion avec d’autres épidémies sociales a fait
apparaitre la culture et d’autres structures, institutions sociales comme
inadéquates, d’ou la nécessité d’une révision. On peut faire une lu-
miere sur son impact dans tous les aspects de la vie. Mais le point de
base ici est que le VIH/SIDA est plus qu’un probléme de santé ; il
n’est pas non plus un probléme de manque de morale sexuelle, comme
quelques uns ont tenté de le soutenir. Le VIH/SIDA enfonce les indivi-
dus, les familles, les communautés et les nations. C’est pourquoi la lutte
contre le VIH/SIDA a été correctement définie comme une *’appro-
che multi-sectorielle” ¢’est-a-dire que tous les départements, toutes
les disciplines, nous tous ou que nous soyons placés et quelque disci-
pline que nous poursuivions, nous devons nous demander ce que nous
sommes et comment nous pouvons contribuer a la réduction et I’éradi-
cation compléte du VIH/SIDA. Ainsi, c’est notre obligation morale en
tant qu’éducateurs bibliques, de contribuer a la prévention du VIH/
SIDA, alareflexion sur la qualité de soin pour les infectés et affectés,
a I’élimination des stigmates de la discrimination, et a minimiser son
impact sur notre monde. C’est notre devoir d’équiper nos étudiants a
vivre, opérer dans le contexte du VIH/SIDA, contribuer a I’élimination
de cette pandémie et aussi contribuer aux nouvelles connaissances qui
améliorent la vie en général.

Le probléme de la spiritualité et du VVIH/SIDA nous conduit de
plus prés a un point focal. En effet, la Bible n’est pas seulement une
collection de littérature, mais plutét un livre qui est lu par des millions
de gens qui cherchent les réponses a toutes les questions de la vie ;
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donc, son interprétation en rapport avec le VIH/SIDA est inévitable.
(Stiebert 2001 : 175-176). Lorsque les individus et communautés de
foi ont essayé d’expliquer le VIH/SIDA, ils se sont tournés vers la
Bible. Il esta noter que la plupart des interprétations les plus récentes
étaient négatives et préparaient les stigmates, puisqu’elles portaient sur
les textes qui associaient la maladie avec la punition de Dieu contre
ceux qui sont immoraux et désobéissants(Deut. 7 :12-15 ; 28 :27-29)
Etant donné que personne ne pourrait garantir que de telles interpréta-
tions de la Bible ne sont plus répandues, en tant que professeurs des
études bibliques, nous sommes confrontés a nos propres responsabili-
tés. La question” Comment pouvons-nous relire la Bible au vu du VIH/
SIDA, prendre part a la solution au probleme, ou orienter nos recher-
ches pour la guérison et la guérison du monde ?”’ se pose concrete-
mentanous. Considérant lanouveauté du VVIH/SIDA, laplupartd’entre
nous devraient étre créatifs et s’orienter vers les recherches pour ré-
pondre a ces questions dans notre enseignement, surtout que la plupart
de nos collections en librairie seront trouvées silencieuses sur ce pro-
bléme. Ainsi avant que j’aborde les différentes méthodes que nous
pouvons utiliser pour appliquer les études bibliques dans le contexte du
VIH/SIDA, je vais brievement partager avec vous comment j’ai réagi
a ce conflit en tant que professeur de Nouveau Testament.

PARTAGER MON HISTOIRE : UNE REPONSE
PEDAGOGIQUE AU VIH/SIDA

Comme beaucoup d’autres, quand j’ai vu les questions spirituelles sou-
levées par le VIH/SIDA, je n’ai pas vu immédiatement un lien entre
mon travail en tant que professeur de Nouveau Testament et la lutte
contre le VIH/SIDA. Maréponse récente était en effet liturgique. Quand
j’écrivais ma thése de Doctorat, j’étais aussi en train d’écrire des chan-
sons religieuses sur le VIH/SIDA, mais les deux sont restes sépares. Je
n’ai pas vu immediatement comment le VVIH/SIDA devait se situer dans
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mon travail académique. J’ai voulu aussi utiliser mes talents en tant
qu’éducatrice pour produire des outils d’enseignement pour les minis-
teres des églises. Jai travaillé a la production d’une vidéo intitulé, *Africa
Praying : Orphans Need Love” La vidéo était un documentaire sur
I’état des orphelins, ce que les églises font au sujet de leur sort, ce
qu’elles peuvent et souhaitent faire afin de surmonter leurs limites. La
vidéo était donc une documentation, une mobilisation et un outil d’en-
seignement au nom des orphelins. La procédure pour tourner cette
vidéo m’aamenée face a face avec le monde de I’élaboration des pro-
jets et larecherche des sponsors. Mais beaucoup plus significatif, cela
m’a fait connaitre de veéritables sites et m’a confrontée avec les enfants
affectés, ceux qui prennent soin d’eux et la réalité des stigmates du
VIH/SIDA. Malgré tout ce bon travail, je n’ai toujours pas amené le
VIH/SIDA dans les salles de cours a I’université du Botswana en tant
que professeur de Nouveau testament.

Que j’ai pu finalement introduire le VIH/SIDA dans mes mo-
dules de formation m’a permis de découvrir la futilité de mon enseigne-
ment si je n’abordais pas le VIH/SIDA qui détruit la vie en abondance.
J’enseignais donc en deuxieme année un cours sur les évangiles synop-
tiques a une grande classe de deux cents étudiants. La majorité de la
classe était composée de gens de 18-40 ans. Avec I’infection du VIH/
SIDA qui touche dans les 38% au Botswana parmi les gens les plus
sexuellement actifs, j’étais subitement choquée par le fait que presque
la moitié des membres de ma classe ne pourraient pas étre vivants dans
les prochaines dix années. Cette réalisation dévastatrice m’amise en
face de la futilité de mon enseignement. J’ai commencé a me demander
moi-méme quel sens il y avait a enseigner les évangiles synoptiques a
ce groupe de jeunes gens si ce module ne va pas les aider a rester en
vie et operer dans le contexte du VIH/SIDA, s’ils ne peuvent méme
pas vivre pendant assez longtemps pour utiliser cette connaissance.
J’ai commencé & me demander moi-méme comment je pourrai ensei-
gner le Nouveau Testament d’une fagon telle que cela puisse assister
mes étudiants a acquérir une compréhension sur le VIH/SIDA, ses
impacts et comment nous pouvons tous devenir des soldats dans la
lutte contre le VIH/SIDA.
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Il'y avait une deuxiéme raison qui m’a poussée vers I’intégration
du VIH/SIDA dans les études du Nouveau Testament. Ceci est lié€ au
contenu des évangiles synoptiques, en particulier, le miracle de la gué-
rison faite par Jésus. Comme j’ai eualadire ailleurs,

«...Les miracles de guérison semblent étre a travers tous ces
textes. A mesure que nous lisons nous devenons conscients
que nous lisons deux textes : le texte biblique ancien et le
texte de nos vies. La fusion de ces deux textes est nettement
ironique, car Jésus gueérit tous les maux et maladies, pendant
que nous les croyants en Jésus savons trés bien qu’il n’y a
pas de guérison ici ou nous sommes. Malgré cette contradic-
tion évidente, Jésus qui guérit instamment toutes les mala-
dies et sans demander un payement, représente nos profon-
des prieres et souhaits.» (Dube 2000a :122)

Confrontée a cette crise dans ma vocation d’enseignement, j’ai
commencé aimaginer les moyens d’intégrer le VIH/SIDA dans mon
travail a I’université. Ceux-ci ont pris trois formes. Premierement, j’ai
encourageé les étudiants a écrire leur mémoire sur ce sujet en leur expli-
quant clairement que je serai contente de superviser n’importe quel
travail dans ce domaine! . Deuxiemement, pour les devoirs, j’ai donné
aux étudiants des passages variés sur les miracles de la guérison et je
leur ai demandé de concevoir un questionnaire et trouver quatre ou
cing personnes de I’autre communauté pour lire le passage avec eux a
la lumiére du questionnaire. Ainsi, les étudiants devaient lire les mira-
cles de la guérison avec les gens dans lacommunauté, rassembler ce
qu’ils auraient trouvé et les présenter a toute la classe. Ceciaaidé a
accomplir beaucoup de choses. Premierement, il nous a permis d’iden-
tifier la théologie qui convient dans notre contexte du VIH/SIDA.

! Certains d’entre eux comprennent, Tom Lekanang, Church Men Can Make a Difference in
the Struglle Against HIV/ADS ; Baboshe Ndweza, The Role of the Church in the Fight Against
HIV/AIDS ; Portia Liphoko, Married Women, the Church and AIDS, tous ceux-ci sont des
projets de fin d’études pour les étudiants du cycle de graduat.
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Deuxiemement et le plus significatif, il a brise le silence autour du VIH/
SIDA et nous a amenés tous a en parler. Ce que j’ai trouvé dans ce
silence brisé était que pendant que nous parlions, nous avions participé
anotre propre guérison comme si nous nous considérions comme étant
affectés par le VIH/SIDA dans notre pays, notre région et notre con-
tinent. La salle de classe devient un espace social pour les combats
durs, quand nous prenons le temps de parler de ce qui se passe réelle-
ment et comment nous pouvons mieux vivre I’un pour I’autre notre
situation (Dube 2002a :125)

Latroisieme méthode que j’ai utilisée était de mobiliser mon départe-
ment pour intégrer le VIH/SIDA dans nos recherches, nos écrits et
publications. Une fois, j’étais la coordinatrice d’un seminaire, chargée
d’organiser les locuteurs du département et faire des rapports ailleurs.
J’ai ainsi propose au département que nous devrions avoir une série de
rapports basés sur le VIH/SIDA durant toute I’année académique et a
partir de nos divers points de spécialités en tant que spécialistes de la
religion. Quoique certains aient rejeté cette idée, d’autres I’ont ap-
puyée. Pour le rendre encore plus important, j’ai contacté avec succes
un journal local et j’ai proposé qu’on édite un article spécial sur le
VIH/SIDA et I’éducation théologique, en utilisant le rapport du sémi-
naire. Avec la promesse de publier le rapport dans le journal, j’ai eu le
soutien de beaucoup de collégues et j’ai aussi fait connaissance avec
les locutrices extérieures a lacommunaute universitaire. Avec tout cet
acquis, j’ai élaboré un programme de toute une année académique
pour les présentations bimensuelles. J’ai envoye des messages émail a
toute lacommunauté universitaire et les choses ont commencé a bien
rouler. Chaque deux semaines, excepté pendant la période des exa-
mens, Nous avions une présentation. Les séminaires ont réuni tous les
étudiants, le staff, et lacommunauté universitaire en général et tous les
non universitaires intéressés. Notre département a été considéré comme
exemplaire dans son leadership a intégrer le VIH/SIDA dans notre
travail. De plus, le séminaire a servi comme une occasion pour briser le
silence et nous écouter mutuellement. Le résultat final de ces séminai-
res est maintenant publié dans le Missionalia 29.
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L’histoire ci-dessus, je le crois, nous donne des méthodes variées sur
I’intégration du VVIH/SIDA dans les études bibliques et dans les études
religieuses en genéral. Premiérement, elle exige des intellectuels qui sont
connectés avec leurs communautés religieuses et la société en général.
Ceci a conduit, méme avant que j’introduise le VIH/SIDA dans mon
enseignementa I’université, a un écrit liturgique et a une production des
outils d’enseignement destinés & mobiliser lacommunaute religieuse.
De toute évidence, elle a besoin d’un activiste spécialiste de la Bible.
Deuxiemement, la méthode de lire la Bible avec et a partir de lacom-
munauté a été utilisée pour générer et découvrir une théologie
contextuellement appropriée pour notre temps. Troisiemement, les re-
cherches et les approches de séminaires aident a intégrer le VIH/SIDA
non seulement au niveau individuel, mais aussi au niveau départemental
et du campus a travers les rencontres de gens pour discuter du pro-
bleme, mais aussi a travers les mémaoires des étudiants. Ce sont, je le
crois, des méthodes utilisables, mais il y aurait d’autres innombrables
moyens de le faire comme je vais le souligner dans quelques exemples
plus loin.

QUELQUES METHODES POUR INTEGRER
LE VIH/SIDA DANS LES ETUDES BIBLIQUES

Il'y a plusieurs fagons d’intégrer le VIH/SIDA dans les études bibli-
ques et les programmes théologiques en général. Quelles que soient les
méthodes que nous adoptons, elles devraient chercher a aborder les
problémes classifiés au-dessus et qui sont précipités par le VIH/SIDA
et aura pour but de contribuer a la prévention, a la prévision de la
qualité de soin, éliminant les stigmates du VIH/SIDA, la discrimination
etaussi minimisant I’impact du VVIH/SIDA. Considérant la complexité
du VIH/SIDA, le fait qu’il opere a travers les épidémies sociales diver-
ses, il est critique et important que quelle que soit la méthode et struc-
ture de travail que nous choisissons d’utiliser, cela devra permettre aux
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étudiants d’avoir la capacité d’analyser la pauvreté, les réles sexuels,
le racisme, les abus de droits de I’lhomme, la violence, les relations
nationales et internationales dans les textes bibliques et les communau-
tés actuelles. Puisque le VIH/SIDA affecte les principaux aspects de
nos vies, il estimportant que I’approche du professeur puisse active-
ment utiliser les méthodes disponibles et aussi chercher de nouvelles
voies. De laméme fagon, nous devons créer des cours principaux se-
parés, mais aussi intégrer le VIH/SIDA dans ceux qui sont disponibles
et aussi créer des cours qui visent les étudiants enregistrés et ceux qui
sont des travailleurs de lacommunauté. Considérant le vaste impact du
VIH/SIDA dans presque tous les aspects de la vie, il sera maintenant
possible d’implanter des programmes de dipldme et de post graduat
qui permettent aux étudiants de se spécialiser dans n’importe quel do-
maine de lareligion et du VIH/SIDA. Tous ces facteurs, focalisent
aussi sur I’importance de co-enseigner et amener différents spécialistes
dans la salle de classe pour aborder les problémes particuliers, puisque
personne ne peut étre spécialisé dans tous les aspects ou le VIH/SIDA
s’impose.

Enseigner larelecture de la Bible en rapport avec le VIH /SIDA,
signifie que de telles méthodes devront étre orientées dans le contexte
et dans la théologie. C’est-a-dire que cette approche ne fait pas lire la
Bible seulement en tant que livre ancien et historique, mais nous allons
la lire en considérant les problémes actuels. Heureusement, en Afrique
et dans le monde les études bibliques sont maintenant disponibles et
reconnues. Dans les études bibliques, comme dans la moitié ou deux
tiers du contexte mondial, I’inculturation et la libération herméneutique
de la Bible ont toujours été contextuelles. Comme Justin Ukpong I’in-
dique : « Ceci implique une variéte de moyens qui reunissent le texte
biblique au contexte africain tel que le point essentiel de I’interprétation
est sur les communautés qui la recoivent plutét que sur celles qui la
produisent ou sur le texte lui-méme comme dans les méthodes occi-
dentales™ (sic) (2002 :4) Mais, méme dans les méthodes occidentales
et les théories telles que la "réplique-lecteur”, le féminisme et le milieu
social, on ne peut nier le fait que le lecteur de la Bible ne peut pas ne
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pas lire avec ses propres problemes, ses propres identité et expérience.
Ainsi donc, une étude contextuelle biblique est inévitable, et dépend de
divers facteurs, tels que la situation de soi, la formation, la spécialité
dans les méthodes, I’intérét, le genre d’étudiants et I’environnement.
On peut choisir I’'une des catégories suivantes des méthodes de I’en-
seignement biblique dans le contexte du VIH/SIDA

=  méthodes disponibles

= methodes bibliques africaines disponibles

= approche thématique

= approche du livre

= approche comparative

= conclusion : sois créatif (invente et imagine).

Je vais maintenant expliciter brievement ces méthodes indivi-
duellement dans I’ordre de leur énumération.

UTILISER LES METHODES DISPONIBLES DES
ETUDES BIBLIQUES

Il'y aune grande variété de méthodes dans les études bibliques
et elles sont souvent classifiées en trois groupes : historique, littéraire et
socio-scientifique (Segovia 1995 :1-32). Certaines méthodes de lecture
fonctionnent en groupe. Par exemple, la lecture biblique féministe peut
utiliser les perspectives historiques, littéraires et culturelles. Au méme
moment, certaines méthodes littéraires (rhétorique et genre) et culturelles
(anthropologie culturelle) peuvent étre historiques, c’est-a-dire, lire le
texte biblique comme un ancien artefact qui doit &tre compris dans ses
propres termes. En bref, il y a des chevauchements dans les trois
catégories de méthodes. Cependant, je pense que chaque catégorie
peut étre tres bénéfique dans la relecture de la Bible en cette période
du VIH/SIDA.
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Commencant avec I’approche historique, ceux qui utilisent la critique
historique peuvent particulierement nous aider a avoir une bonne con-
ception de lacompréhension ancienne de la maladie et la guérison dans
les temps anciens et dans la pensée biblique. Considérant que la ré-
ponse initiale au VIH/SIDA se base sur ces passages bibliques qui
associent la maladie avec la désobeissance et la punition de Dieu. (Gen.
30 ; Nbr. 12,14&21 :4-9 ; 2Sam 24) une approche historique peut
nous aider a comprendre le contexte dans lequel ces passages étaient
écrits et utilisés et aussi pour montrer les diverses perspectives bibli-
ques de lacompréhension de lamaladie, particuliérement que ce n’est
pas toujours vrai que chagque maladie est une conséquence de la déso-
béissance et de la punition divine. (Steibert 2001 :178-181). De méme,
les perspectives historiques peuvent aussi montrer les conceptions bi-
bliques sur les épidémies sociales telles que la pauvreté, les inégalités
sexuelles, la corruption nationale, I’exploitation internationale, I’exploi-
tation des veuves et orphelins. Les méthodes féministes historiques sur
la lecture de la Bible peuvent particulierement aider a comprendre les
relations oppressives du sexe dans la Bible et celles qui renforcent les
deux sexes. La derniere peut nous donner un point d’entrée pour dé-
fendre le renforcement des rles sexuels, étant donné que les inégalités
sexuelles ont été identifiées comme la grande force motrice de la pro-
pagation du VIH/SIDA.

En ce qui concerne les méthodes littéraires, elles sont variées.
Elles comprennent les théories narratives, rhétoriques, sexuelles, struc-
turales, réplique-lecteur, idéologiques, psychanalytiques, féministes.
Certaines de ces méthodes sont plus orientées vers I’analyse des tex-
tes dans une perspective historique, (larhétorique grecque et le sexe)
plutdt que dans le présent. Certaines sont plus intéressées par le texte
lui-méme que par I’histoire ou le présent (narratives et structurales).
Cependant, certaines d’entre elles soulignent que toutes les lectures
vont nécessairement inclure le lecteur, le texte et le contexte. Par exem-
ple, les théories de la réplique-lecteur peuvent travailler en combinai-
son avec plus de méthodes littéraires / historiques et culturelles. La
présupposition est que les différents lecteurs vont montrer différents
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aspects du texte en tenant compte de leurs expériences, identités et
contextes. En bref, le milieu social du lecteur indique le type d’inter-
prétation biblique dont il va faire usage par rapport au texte. Si nous
lisons dans le monde et dans le contexte du VVIH/SIDA, il vas’ensuivre
donc que les méthodes narratives, idéologiques, psychanalytiques, fé-
ministes et post-coloniales vont montrer ces themes que le VIH/SIDA
a projeté devant nous. Les méthodes littéraires d’analyse sont donc
particulierement trés importantes pour I’intégration du VIH/SIDA dans
la lecture des passages divers.

Pour élaborer un exemple, d’un point de vue féministe et dans la
perspective du VIH/SIDA j’ai lu avec différents groupes Marc 5 :24b-
43, I’histoire de la femme qui saigne et la petite fille morte* . J’ai com-
mencé par inviter le groupe a une analyse narrative, a identifier les per-
sonnages, les lieux, les narrateurs et la rhétorique du passage. Nous
avons ainsi entamé I’analyse des roles sexuels de nos résultats narratifs
et du passage. Ici nous notons la différence entre les hommes et les
femmes en terme de r6le et de pouvoir. En fin de compte, je dis «lisons
le passage dans un contexte du VIH/SIDA». Ici nous sommes con-
frontées aux docteurs qui ne peuvent pas gueérir les patients qui dépen-
sent tout leur argent a la recherche de la guérison, aux stigmates qui
sont attachés a certaines maladies, a Jésus, un leader religieux qui est
tellement sensible au toucher d’une femme désespérée et qui s’arréte
pour écouter les péres qui sont activement impliqués dans les soins, a
des communautés qui pleurent d’avoir perdu leurs enfants et a la réalité
effrayante de lamort de jeunes gens. Au fond, en lisant le texte au vu
du VIH/SIDA, nous trouvons beaucoup de modéles similaires et uti-
les. Marc 5 :24-43 par exemple, devient important pour les leaders
religieux qui se soucient (Jésus et Jais) de I’insistance absolue sur I’es-
poir et lavie, méme quand il y a lamort et le désespoir ; le besoin pour

1 Voir Musa W. Dube, “ Talitha Cum, calling the Girl Child and Women Students to Life in the
HIV/AIDS and Globalization Era,” un mémoire non publié présenté a la réunion du comité
exécutif des étudiants chrétiens du monde, Kempton Park, Johannesburg, février 12-24,
2002.
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les jeunes gens d’écouter I’appel pour combattre la mort causée par le
VIH/SIDA (incarnée par la résurrection de la petite fille) ;laréalité liée
au genre concernant la maladie, la souffrance, la pauvreté et les soins
(lafemme qui saigne, la petite fille et lamere). Le texte biblique devient
ainsi une sorte de miroir nous permettant de voir notre contexte du
VIH/SIDA, et nous donne aussi des idées de transformation. A partir
de cetexemple, je pense qu’on peut appliquer le féminisme narratif au
VIH/SIDA dans n’importe quel passage qui semble convenable. De
méme, ceux qui font la critique idéologique et psychanalytique peuvent
aussi nous donner des apercus utiles dans la relecture de la Bible en
contexte du VIH/SIDA.

Se tournant vers le paradigme socio-scientifique, certaines mé-
thodes qui sont sur la liste sous cette catégorie sont une description
sociale, une analyse sociologique, des lectures marxistes, une anthro-
pologie culturelle et une archéologie. Les présuppositions et questions
de certaines de ces méthodes vont presque de pair avec les méthodes
historiques qui incitent a laisser les textes des temps anciens et s’expri-
mer dans ses propres termes (Neyrey 1990 :13). La description so-
ciale est une élucidation des institutions et coutumes de lacommunauté
biblique.” (Priest 1999 :483). Selon Priest, cela cherche a décrire les
changements qui prennent place dans la longue histoire d’Israél, sans
expliquer les raisons, pendant que I’approche sociologique utilise la
macro-théorie pour essayer aussi d’expliquer ces changements.

L’anthropologie culturelle, de son c6té, se base sur la vie totale
de lasociété, et elle utilise souvent des modéles “ cross culturels ” ou
les données manquent dans une société particuliére (484-485). Elle
renseigne sur I’univers symbolique, les institutions sociétales, telles que
la famille, la politique, I’économie et les valeurs culturelles d’une so-
ciété. (Neyrey 1990 :12-30).

Le texte biblique ancien est vu comme un artefact qui repré-
sente ainsi son lieu et temps d’origine et il devrait étre lu dans ses pro-
pres termes. Le marxisme, de I’autre c6té, met un grand accent sur
I’analyse de la classe et la production de matériel. L’ utilité des métho-
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des socio-scientifiques est laméme que celles mentionnées ci-dessus
pour la critique historique. Mais leur usage pourrait méme devenir plus
important pour comprendre nos systemes sociaux actuels et comment
ils aident ou handicapent la bataille contre le VIH/SIDA, en particulier,
comment les sociétes, les institutions sociales, les structures et mondes
symboliques des gens informent leur réponse. Les outils marxistes d’ana-
lyse restent vitaux pour comprendre la pauvreté et chercher la trans-
formation de I’économie et la justice.

UTILISER LES METHODES AFRICAINES DE
LECTURE

Les études bibliques africaines tendent a étre catégorisées sous
I’inculturation et la libération herméneutique. Ceci inclut I’herméneuti-
que biblique noire d’ Afrique du Sud et les lectures bibliques du fémi-
nisme africain, plutot que I’ancien aspect vers une approche compara-
tive de la Bible et des religions africaines. Les deux méthodes sont
contextuelles, considérant qu’elles lisent la Bible avec des responsabi-
lités communes.

Comment I’inculturation herméneutique peut nous aider a relire
laBible au vu du VIH/SIDA ? Il y a des moyens innombrables de faire
ceci, en fonction du theme le plus important ou du sujet dans un lieu
donné. Disons la prévention du VIH/SIDA. Ici on peut concevoir un
cours sur la prévention des maladies dans les religions africaines, la
Bible et I’épidémie du VIH/SIDA. Un tel cours pourra aussi se focali-
ser sur I’attention, les stigmates d’une perspective religieuse et explo-
rer ce qui est utile et ce qui est a besoin d’étre re-imaginé Il sera
intéressant d’avoir un cours sur I’épidémie sociale du VIH/SIDA : une
approche d’inculturation, ici on peut explorer et exposer les deux reli-
gions face a I’injustice sociale et voir comment cela peut nous informer
dans notre bataille contre le VIH/SIDA.
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Quanta la libération herméneutique, son intérét pour la classe,
larace, les roles sexuels et I’analyse idéologique (Mosala 1989 ; Dube
2001) est assez central pour la relecture de la Bible au vu du VIH/
SIDA. Les recherches actuelles sur le VIH/SIDA et ladocumentation
soulignent que la pauvreté et les inégalités sexuelles prennent la téte en
sponsorisant la propagation du VIH/SIDA. Aucune méthode qui cher-
che alire la Bible dans le contexte du VVIH/SIDA ne pourrait décem-
ment rester silencieuse ou ignorante en faisant I’analyse de classe et
des roles sexuels. Les deux méthodes féministes noire et africaine de la
lecture de la Bible nous fournissent de tels atouts. Considérant que la
plupart des réponses de leaders des églises au VIH/SIDA sont restées
lamentablement a un niveau personnel, (insistant sur A/ abstiens-toi, B
/ Sois fidéle, comme réponse au VIH/SIDA), elles reconnaissent que
les individus sont socialement localisés et que les décisions qu’ils pren-
nent dépendent de leur milieu social. Donc toute approche pédagogi-
que qui aide les étudiants et les ministres des églises a comprendre la
pauvreté et I’analyse des roles sexuels sera trés utile a monter une église
qui est compétente et sensible au VIH/SIDA. Sous I’embléme de la
libération herméneutique, on peut faire une approche thématique, com-
parative ou encore étudier un livre particulier au vu du VIH/SIDA. On
peut prendre quelques exemples : Gen 1-4 : Libération et approche du
VIH/SIDA ; Exode 1-12 : Une lecture de la libération et I’approche
du VIH/SIDA ; L’évangile de Luc : une libération et approche du VVIH/
SIDA ou Galates : une relecture de la libération et du VIH/SIDA Une
approche de la libération aide aussi le lecteur a analyser non seulement
le texte mais aussi la société et insister sur I’élaboration de la justice a
méme de transformer positivement la société. L’ ingéniosité de cette
méthode a juste besoin d’une petite imagination et ses étincelles se
montreront.

Quoique le travail des femmes africaines soit catégorisé sous la
libération herméneutique, leurs méthodes innovatrices méritent une at-
tention particuliére. La plupart de celles-ci se trouvent dans Other Ways
of Reading : African Women and the Bible, mais sont aussi dé-
taillées dans les travaux individuels de ces femmes. Comme j’ai ex-
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ploré leurs méthodes et comment elles peuvent étre utilisées ailleurs
dans la bataille contre le VIH/SIDA!, ici je vais juste en faire une syn-
thése plutbt qu’une analyse profonde. Teresa Okure a dans un grand
nombre de ses travaux, insisté sur I’nerméneutique de la vie. Elle dit :”
que la Bible est au sujet de la vie et la promotion de la vie. S’il est
conséquemment accepté que la clé herméneutique primaire pour I’écri-
ture et lacompréehension de la Bible c’est la vie, ainsi la question serait :
Comment les expériences de la vie pour le lecteur contemporain pour-
ront servir comme clé a I’interprétation de la Bible ?”” (2002 : 198)
(insistance ajoutée). Okure souligne qu’on qualifie d’interpréte bibli-
que toute personne qui lit le texte biblique en vue de découvrir la
vie....” (1995 :55) et que *’ n’importe quelle interprétation qui manque
de faire ceci... devient suspecte et doit étre considérée comme inauthen-
tique,” car elle a échoué a” étre en harmonie avec I’intention univer-
selle de Dieu de libérer, sauver et maintenir lavie” (57). Je crois que
I’ utilité de ce point de vue herméneutique dans la bataille contre le VIH/
SIDA parle d’elle-méme en tenant compte du fait que la relecture de la
Bible pour sauver la vie concerne aussi bien la prévention que les soins.
Beaucoup pourrait étre dit et reste a faire dans cette herméneutique de
la vie. Certaines méthodes qui sont élaborées dans Other Ways of
Reading, qui, je crois, nous seront utiles, sont les récits d’histoire et les
méthodes de divination. Les récits de fiction et de la vie des auditeurs
ou des lecteurs peuvent aider a briser le silence et s’entendre mutuelle-
ment. Ces contes signifient raconter une seconde fois les histoires bibli-
ques au vu de préoccupations contemporaines (Teteki 2001 :23-26)
etaussi amener les contes culturels africains et la Bible pour une lecture
commune. (Masenya 2001 :27-49) Musimbi Kanyoro a proposé I’her-
méneutique liee aux roles sexuels commun aux et cultures qui prennent

L Voir Musa W. Dube, “African Women Biblical/Cultural Hermeneutics and Imperatives in
Response to HIV/AIDS,” un mémoire non publié présenté au New Haven, I’école divine de
Yale des initiatives féminines’
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au sérieux la Bible et les cultures africaines et qui cherchent aussi a faire
la théologie avec et dans les communautés pour des raisons de trans-
formation. (2001 :158-180). Lire les cultures africaines et la Bible en-
semble avec les communautés pour montrer les réles sexuels et d’autres
injustices sociales aiderait mieux dans nos recherches de la guérison
par la théologie dans cette période du VIH/SIDA. Comme elle souli-
gne,” pour nous en Afrique, peu importe combien on écrit dans les
livres sur notre théologie, le grand test devant nous c’est amener un
changement dans nos sociétés” (160). De méme, la divination qui
insiste que la santé devrait étre considérée comme une bonne relation
et que notre responsabilité pour la santé des uns et des autres est cen-
trale pour comprendre le VIH/SIDA et faire face aux démons sociaux
qui la sponsorisent dans notre recherche pour la guérison.

UTILISER UNE APPROCHE THEMATIQUE

L’approche qui pourrait étre utilisable, c’est étudier un theme
particulier qui est central au VIH/SIDA. Certains de ces thémes com-
prennent la vie, lamaladie, lacompassion, la guérison, la peur, I’espoir,
le péché et le pardon, les veuves, les orphelins, le plaidoyer/ les pro-
phétes et la sexualité humaine. Alternativement, les themes peuvent se
baser sur la catégorie des épidémies sociales qui renforcent le VIH/
SIDA telles que la pauvreté, les inégalités sexuelles, la violence, I’ex-
ploitation des enfants, les abus des droits de I’homme, le racisme, la
corruption nationale, les stigmates d’injustice internationale et la discri-
mination sur base d’orientation sexuelle et des ethnies. On peut choisir
I’un de ceux-ci, ou une combinaison et le suivre dans les divers livres
bibliques en vue d’identifier, de reconnaitre et d’isoler les diverses uti-
les et importantes perspectives sur un theme particulier. Par exemple,
on pourrait enseigner un cours de guérison dans les évangiles synopti-
ques et le VIH/SIDA, ou La Création dans Genese et le VIH/SIDA,
ou les relations liées aux roles sexuels dans le Nouveau Testament et le
VIH/SIDA, le concept biblique du péché et le VIH/SIDA ou les stigmas
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et ladiscrimination dans la Bible et I’épidémie du VIH/SIDA, ou la
Pauvreté et la Santé : les perspectives bibliques au vu du VIH/SIDA.
Le théme qu’on peut choisir pourrait étre déterminé par ce qui est pour
le moment le plus sensible dans le contexte particulier ou pour une
audience particuliére. Par exemple, ceux qui sont dans I’némispheére
nord pourraient choisir les sujets tels que I’injustice internationale et le
VIH/SIDA, ou le Plaidoyer, la Prophétie et le VIH/SIDA.

UTILISER L’APPROCHE DU LIVRE

Un autre cadre est ce que j’appelle I’approche du livre. Dans cette
méthode, on peut choisir un livre biblique particulier et I’étudier au
regard du VIH/SIDA, ou I’un des themes pertinents. 11y aurait un nom-
bre innombrable de choses qu’on peut explorer considérant les soixante-
six livres de la Bible, les divers problémes souleves par le VIH/SIDA.
Pour mentionner juste un peu, on peut élaborer le cours suivant sur
Cantiques des Cantiques, La Sexualité Humaine et le VIH/SIDA. Le
cours pourrait explorer le langage biblique des discussions humaines
sur la sexualité, de deux sexes se réjouissant d’expression libre dans
les relations sexuelles et comment ceci peut nous aider a rompre le
silence et affirmer I’égalité sexuelle entre les partenaires. Un cours sur
Job et le VIH/SIDA peut explorer la souffrance du juste, les roles des
amis en donnant le support social aux malades et aussi comprendre le
concept de la maladie qui amene a la perte de biens matériels et les
relations humaines. L’histoire de Job, en particulier, montre que nous
ne pouvons pas dire que ceux qui sont malades sont punis pour leur
immoralité. Dans le Nouveau Testament, un cours sur I’évangile de
Marc et le VIH/SIDA peut explorer les perspectives vers la guérison
des malades, les stigmas et la discrimination, la défense de ceux qui
sont marginaliseés et I’émancipation des enfants. De méme, on peut étu-
dier Lévitique et la prévention du VIH/SIDA ou I’évangile de Jean et le
VIH/SIDA. Ce qui sera important dans tout ceci ¢’est s’assurer que
les étudiants aient les outils pour I’analyse qui les aide a affronter la
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complexité du VIH/SIDA, plus particulierement comme il s’associe a
la pauvreté, aux inégalités sexuelles, a la violence, ou juste a tous les
maux sociaux.

UTILISER UNE APPROCHE COMPARATIVE

Dans une approche comparative, on peut comparer les themes,
les livres ou méme les religions sur le VIH/SIDA ou un aspect particu-
lier de I’épidémie. Par exemple, on peut faire un cours sur la Guérison
dans Lévitique et Job ; ou la guérison dans la Bible des Hébreux et
dans les religions africaines ; Le Péché dans I’ Ancien Testament, les
Religions africaines et le contexte du VIH/SIDA. De méme, on peut
comparer les stigmas dans les deux contextes avec les perspectives de
leur propres religions indigénes et comment elles aident ou n’aident pas
a éliminer les stigmates du VIH/SIDA et la discrimination. On peut
aussi explorer de tels sujets comme les perspectives de la maladie et
soins liés au genre dans le monde du VIH/SIDA et dans le contexte du
VIH/SIDA.

CONCLUSION

En bref, tous les points mentionnés ci-dessus peuvent employer
n’importe quels outils analytiques qui sont déja disponibles dans la
littérature biblique ou les sciences sociales. Une approche thématique
du livre ou comparative peut ainsi aider les méthodes d’analyse historique,
narrative, idéologique, de classe ou féministe si et quand le professeur
les trouve nécessaires. En effet, on peut/ pourrait employer une
combinaison des méthodes considérant la complexité de I’épidémie du
VIH/SIDA. On ferait mieux aussi d’utiliser le co-enseignement avec
les collégues des autres spécialités, mais aussi appeler les invités de
I’extérieur a venir et aborder les domaines particuliers de I’épidémie.
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Par n’importe quel moyen, les professeurs doivent étre créatifs dans
leur méthodes d’enseignement, en trouvant les ressources considérant
qu’un lien direct entre Bible et VIH/SIDA est un sujet qui doit étre
examiné, et aussi représenté dans certaines collections des bibliotheques.
Dans une voie ou une autre, on aura besoin d’utiliser les approches
d’enseignement de participation et de recherches orientées vers la
création d’un espace pour briser le silence. Notre réle en tant
qu’éducateurs bibliques dans la lutte contre le VIH/SIDA peut paraitre
infime, mais il est indispensable. Si nous utilisons les points et méthodes
ci-dessus, ou une autre que nous trouverons utile, nous allons faire
notre part en cherchant a réduire la propagation du VIH/SIDA,
s’assurant qu’il y a provision de la qualité de soin, contribuant a
I’élimination des stigmates, minimisant I’impact du VVIH/SIDA et aussi
aidant nos étudiants et communautés a rester en vie. Pour cet
engagement, je vous dis, "A lutta Continua !"" La lutte continue !
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METHODES D’ENSEIGNEMENT DE LA
THEOLOGIEAL’ERE DU VIH/SIDA:
APPROCHE INTRODUCTIVE

Marcellin Setondji DOSSOU

Le VIH/SIDA est un sujet qui désormais ne laisse personne
indifférent. Il est omniprésent dans la vie de chacun, soit comme sujet
de débats et de recherches, soit parce qu’on a expérimenteé la douleur
d’avoir perdu un des siens des suites de la maladie, soit parce que soi-
méme on vitavec le virus.

En prenant I’initiative d’aider les institutions de formation a in-
tégrer la question du VIH/SIDA dans leur curriculum, le C.O.E dé-
montre encore une fois qu’il se veut partie prenante de tous les débats
porteurs de vie en abondance. La formation des formateurs est une
démarche cohérente du COE qui vise a donner a nos Facultés, Insti-
tuts, Ecoles de théologie et Eglises les armes nécessaires a I’enseigne-
ment du sujet afin que les pasteurs et autres ouvriers de nos Eglises
soient désormais des acteurs avertis de la lutte contre ce fléau qui re-
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met notre identité chrétienne en cause et nous invite a des clarifications
nécessaires. Poser la question des méthodes évoque en méme temps
celle de la pluralité, de I’objectivité et de I’efficacité :

Pluralité : Parler des méthodes suppose que I’on postule
d’emblée pour I’'impossibilité d’une seule démarche qui soit valable
pour tous en tout temps et en tout lieu. Cela démontre aussi la néces-
saire humilité qui doit nous animer dans les choix, la reconnaissance de
fait de la relativité de ces choix et la nécessité du débat, surtout dans un
milieu de formateurs afin de déboucher sur quelque chose a la fois
créatif, pertinent et valorisant pour tous, surtout sur des approches qui
seront réellement traduites en pratique. On ne s’attend donc pas a des
recettes, mais a I’introduction d’un débat afin de donner aux ateliers de
la matiére.

Objectivité : S’il y a choix, il faut qu’il se base sur des criteres.
Et la question se pose : qui détermine les critéres de ce qu’il faut
enseigner ? La chance de ce séminaire, ¢’est qu’il regroupe des édu-
cateurs et des décideurs avec le double avantage de I’expérience de la
méthodologie en enseignement et de I’autorité en matiére de décision.

Efficacité : Les institutions auxquelles s’adresse ce séminaire
sont des institutions de formation théologique et biblique, donc des
lieux ou prend forme I’essentiel de ce qui est préché, enseigné et vécu
par les chrétiens aux prises avec la pandémie du SIDA.

Cette clarification faite, je propose les axes de réflexions suivants :

1- L’objetde lathéologie chrétienne

2- Lasexualité du chrétien

3- Laconcentration anthropologique dans la théologie chrétienne

4- Laconcentration christologique dans la théologie chrétienne

5- L’immunodéficience comme un écran de nos relations actuelles avec
Dieu.

En guise de conclusion : Quelques balises sur le chemin de I’en-
seignant.
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1. L’OBJET DE L’ENSEIGNEMENT DE LA
THEOLOGIE CHRETIENNE

Lathéologie chrétienne nait de la foi en Jésus-Christ. Elle est
réflexion sur cette foi. La théologie chrétienne met en relation intime
Ialtérité divine et I’intériorité humaine, la transcendance divine et son
immanence. Christ, c’est le lieu de lacommunion indéfectible de I’hu-
manité et de la divinité. Si le Verbe s’est incarné, c’est afin que tous
aient la vie en abondance. La foi chrétienne est foi en la vie abondante
en Jésus-Christ. Le chrétien postule que c’est essentiellement en
Jésus-Christ que se trouve la vie en abondance.

C’est la un choix de vie qui mérite d’étre clarifié. 1l ne s’agit
pas de croire et de croiser les bras en attendant que les miracles se
produisent. Le choix de Jésus est celui de I’action permanente, du dé-
passement permanent de ses capacités, de I’élévation vers celui qui
nous empéche de nous enfermer sur nous-mémes et nous conduit a
entrer dans une nouvelle forme de vie, dans le royaume de Dieu qu’il
est venu inaugurer. C’est I’avenement d’un nouveau type d’hommes et
de femmes, d’un type d’hommes et de femmes capables de dévelop-
per notre monde en lui restituant les trésors que Dieu a confiés a cha-
cun pour le bien de tous. Or, justement, notre étre nouveau est remis en
cause par la propagation du VIH/SIDA.

La question de I’objet de la théologie en contexte de VIH/
SIDA nous raméne a celle de notre identité chrétienne. Le VIH/
SIDA devrait-il se propager dans un milieu chrétien nourri de la nou-
velle dynamique souverainement incarnée par le Christ ? lls disent qu’ils
sont chrétiens et chrétiennes, pourtant ils vivent de telle sorte qu’ils
sont devenus propagateurs de lamort au lieu de la vie en abondance.
Le christianisme est en passe de devenir la religion de lamort, c’est-a-
dire un christianisme sans Christ, un christianisme de I’anti-christ. Ceux
qui affirment que I’Eglise a le SIDA ont raison. Comment I’Eglise de
Jésus-Christ peut-elle avoir le SIDA ? Que veut dire étre chrétien ou
chrétienne aujourd’hui ? Il faut revisiter notre héritage. Mais il n’y a pas
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que la question de I’identité. 1l y a aussi celle de la responsabilité qui
découle de cette redécouverte de notre identité. Cette quéte d’identité
dans le contexte de SIDA nous ameénera a une redécouverte de nous-
mémes. Eta ce niveau, il y a plusieurs possibilités.

Nous pouvons nous redécouvrir comme chrétiens et chrétien-
nes ayant été épargnés par le VIH/SIDA. Qu’est-ce que cela porte
comme conséquence pour I’avenir, tant dans notre relation avec Dieu
qu’avec le prochain ? Quel est I’impact sur notre propre intériorité
comme étre humain et sur notre attitude vis-a-vis de ceux et celles qui
vivent avec le VIH/SIDA ? Hygiéne de vie, hygiéne du langage,
hygiene du comportement.

Mais nous pouvons aussi nous découvrir comme chrétiens ou
chrétiennes vivant avec le VIH/SIDA. Quel sera désormais notre choix
de vie, quelles seront nos relations avec Dieu et avec le prochain ?
Quel sera notre propre regard sur nous-mémes, sur ceux et celles qui
ne sont pas porteurs ou porteuses et sur ceux et celles qui sont comme
nous ? Hygiéne de vie, hygiene du langage, hygiene du comporte-
ment.

Nous pouvons aussi nous découvrir comme ne voulant en rien
connaitre notre sérologie, mais avec quelles conséquences ?

Il'y a aussi beaucoup d’injustice dans la répartition méme du
VIH/SIDA. Ceux et celles qui auraient dii le contracter ne I’ont pas
toujours et ceux et celles qui I’ont ne le méritent pas toujours.

2. LA SEXUALITE DU CHRETIEN

Homme et femme Dieu les créa. Le probléme de la vie
en ménage

Dieu créa I’homme a son image, il le créa a I’image de
Dieu, il le créa I’homme et la femme. Dieu les bénit, et Dieu leur
dit : soyez féconds, multipliez, remplissez la terre et I’assujettissez.
Gen. 1.27-28a
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Ce qui structure la société des humains et donne naissance a la
civilisation humaine, c’est d’une part le tabou du sexe et d’autre part
celui du meurtre. Le tabou du meurtre n’entrant pas dans le cadre de la
présente communication, je le tairai volontiers. La sexualité va large-
ment au-dela du sexe lui-méme et met en jeu un ensemble d’éléments
qui sont en relation intime avec la vie dans son entiéreté, c’est-a-dire le
lieu ou se jouent a la fois I’essence, I’existence de I’étre humain, son
devenir, lieu ou ses décisions prennent un sens ou deviennent non-sens.
Le chrétien qui lit la Bible découvre que, dans la pensée biblique, la
sexualité est pensée d’abord dans la relation entre un méle et une
femelle et débouche sur la procréation. Notre texte montre que I’étre
humain a été créé male et femelle. Sur le plan morphologique, il y a
deux sexes complémentaires qui déterminent I’nomme. Ici se pose d’of-
fice le probleme des rapports entre les deux sexes de I’homme. Sont-
ce des rapports de dominateur a dominé ? Non. Dans I’essence méme,
les deux sont créés pour un méme but. C’est afin que I’étre humain
devienne procréateur, afin qu’il poursuive I’ceuvre commencée par Dieu
et qu’il soit lui-méme partie prenante dans le peuplement et la colonisa-
tion de notre planete. Ceci se passait avant la chute, avant que des
considérations étrangéres au plan initial n’entrent en jeu. 11 n’y avait ni
domination, ni rapports conflictuels d’aucune sorte entre les sexes. Ceci
doitavoir une incidence sur notre fagon de penser nos rapports dans le
ménage.

Cela ne veut pas dire que I’étre humain n’est qu’une béte de
reproduction. Loin de la. Toute la Bible nous montre qu’il n’en est pas
ainsi. L’homme a eu le r6le le plus noble parmi toutes les créatures de
Dieu. Ce qui le distingue des animaux, ce n’est pas le sexe, mais la
domination sur toute la création. Cependant, dans le réle de la
reproduction, I’&tre humain est a égalité avec les autres mammiferes. Il
faut qu’il y ait les deux sexes pour que la vie puisse se transmettre.
\Wila une tache noble que Dieu a confiée a ses créatures et dans laquelle
il les bénit. Cependant, celui qui observe les animaux et les étres humains
se rend bien compte que la sexualité n’est pas vécue de laméme fagon.
Pour les animaux, elle se vit de maniére saisonniére et instinctive,
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uniquement axée sur la procréation alors que chez I’humain il n’en va
pas de méme. La société humaine a codifié la sexualité, déterminant
dans quelles limites elle est structurante. Comme le dirait Freud, il ya
un surmoi qui régente le moi afin qu’il ne devienne pas un ¢a. Le surmoi
dans la plupart des cas, c’est la société. Chaque société a ses normes
pour la sexualité humaine. Nous avons des lois comme celle de I’inceste
etde I’adultere, par exemple, qui montrent bien que toutes les femelles
ne sont pas pour tous les males. Ces limites créent une discipline dans
la société et structurent les activités des humains. Peu importe que les
lois soient les mémes ou pas, la sexualité des humains n’est pas celle
des animaux. Il'y adonc la différenciation des sexes, la procréation
et la discipline dans la fagon d’utiliser le sexe. Que serait notre
société si un enfant est autorise a coucher avec sa mére et un pére avec
safille? Comme on le voit, I’élément du plaisir n’est pas le premier,
méme si on ne peut le nier. Chacun doit boire I’eau de son marigot.
Dans la religion chrétienne, I’ordonnancement de la sexualité
est attribué a Dieu. 11y a des tabous divins en ce qui concerne la vie des
chrétiens. La sexualité chrétienne va au-dela du cadre tracé par les
humains pour devenir projet de vie de Dieu. Entre alors en jeu la notion
de fidélité que I’on reconnait aisément dans le tabou sexuel de I’adul-
tere et le rejet de I’infidélité.
Tu ne commettras point d’adultére (Exode 20.14 cf. Deut.
5.18). Ce commandement prend sa source dans la relation privilégiée
que notre Dieu établit avec son peuple. L’adultére de I’étre humain est
insupportable a Dieu car le lien entre un homme et une femme s’inspire
spirituellement du lien privilégié et unique que Dieu entretient avec son
peuple élu. L’adultére est insupportable a cause de I’alliance. Dieu
s’en prend a son peuple adultére (Jer. 3.9 ; Ez; 23.37 par exemple)
chaque fois qu’il s’éloigne de lui pour adorer d’autres dieux. L’adultére
va au-dela du sexe et se fonde sur la parole donnée. Je suis adultére
parce que j’utilise mon corps ou mon cceur avec une personne autre
que celle a qui j’ai donné ma parole. A cause de la parole donnée, je
ne m’appartiens plus a moi seul, mais aussi & celui ou celle a qui je I’ai
donnée (1 Cor. 7.4). Paul va méme jusqu’a sublimer le role du corps
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en disant qu’il est le temple du Saint-Esprit (lire a cet effet 1Cor. 6.10-
19;7.1-11). Méme la pensée entre en ligne de compte. Quiconque
regarde une femme pour la convoiter a déja commis I’adultére
avec elle dans son cceur (Mt. 5.28b). Plus loin, Paul ira jusqu’a com-
parer le lien entre I’nomme et la femme a celui qui unit Christa I’Eglise
(Eph. 5. 22-33).

La sexualité chrétienne est codifiée par son origine qui est

ULz N

lisation de I’étre humain et celle du lien du mariage.

Toutefois, il ne faut pas négliger un autre aspect de la sexualité
chrétienne qui est la vie de célibat. Il y a des eunuques qui se sont
rendus ainsi & cause du royaume de Dieu (Mt. 19.12 cf. 1 Cor. 7.7).
La sexualité peut ainsi étre vécue en dehors de toute idée de vie en
meénage et de procréation, pour la cause de Dieu. Si la procréation a
été choisie par I'immense majorité, le célibat est aussi choisi par des
personnes tout aussi utiles a Dieu. Seulement, dans ce cas comme dans
le premier, il y a un code de bonne conduite. Autant le marié doit se
garder de commettre I’adultére, autant le célibataire doit se garder de
braler.

La sexualité du chrétien et de la chrétienne a pour origine,
Dieu, pour moteur la bénédiction de I’homme et de la femme par
Dieu, un but, peupler et coloniser la terre, un code, la fidélité, un
modele, le lien sacré qui unit Christ a son Eglise, une finalité, la
gloire de Dieu en Jésus-Christ par I’entremise du Saint-Esprit. C’est
en cela gu’elle est porteuse de vie en abondance.

Toute méthode d’enseignement de la théologie dans le con-
texte de VIH/SIDA devrait partir de cette base. Dans le contexte afri-
cain, la vie en abondance n’est une réalité que lorsque I’énergie vitale
de lasociété est a son niveau le plus élevé. Lacommunauté tout entiere
est un organisme dont le niveau de vitalité se mesure. Plus les lois sont
observées, mieux lacommunauté se porte. Tout se fait pour qu’il n’y
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aitaucune atteinte a cette énergie vitale. Lorsque cela arrive, il y a des
cérémonies prévues pour oter I’opprobre de la société. Plus I’énergie
vitale des individus est élevée, plus celle de la société I’est. De méme,
plus Iénergie vitale de I’ensemble est élevée, mieux se portent les indi-
vidus. Chacun est responsable de tous et vice versa. C’est dans ce lien
réciprogue que se développe la société africaine. Etre chrétien en Afri-
que, c’estavoir intégré le fait que la vie en abondance en Christ n’est
une réalité que lorsque chacun incarne la totalité des valeurs qui prési-
dent au bonheur de tous et de toutes.

3. LA CONCENTRATION ANTHROPOLOGIQUE
DANS LA THEOLOGIE CHRETIENNE

3.1. LaLoideDieuenI’étre humain : captivité ou source
d’épanouissement ? (I Sam. 5.1-5)

I Sam. 5.1-5 nous raconte que les Philistins avaient pris I’arche
de Dieu et I’avaient déposée dans la maison de la divinité Dagon. Le
premier matin, ils constatérent que Dagbn était tombé a terre devant
I’arche du Seigneur. IIs le remirent & sa place et constatérent le deuxiéme
matin que Dagon était tombé a terre devant I’arche du Seigneur sans
téte et sans mains.

Quel sens devons-nous donner a ce texte ? Les guerres se
faisaient au nom des dieux. L’arche n’était donc pas qu’un trophée de
guerre, mais Dieu lui-méme fait prisonnier par Dagon. Chose surpre-
nante, le lendemain, tout change. Dieu, d’abord appelé Elohim, est
désormais appelé YHWH. Elohim est utilisé en un premier temps
comme pour montrer I’exposition de deux divinités de méme nature
dont I’'une aurait vaincu I’autre, alors que le matin on I’appelle par le
nom qui exprime sa toute puissance. Au deuxieme matin, la situation de
Dagon est pire qu’au premier. Il git a terre, décapité et démembre.
Celainspire lescommentaires suivants :
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“ Mais Yahvé renverse la statue de cette divinité
paienne, qui se brise en morceaux *

*“ Mais Dagon n’est pas le Dieu d’lIsraél, lequel n’est
pas une idole faite de main d’homme. il traite la repré-
sentation de Dagdn comme il aurait traité un roi cap-
tif (Juges 1 :6-7) ™2

Deux épisodes antagonistes se font face : 1 Sam. 5:1-2 et 1
Sam. 5 :3-5.

De toutes les lectures possibles du premier épisode, je retiens
la suivante : I’arche porte bonheur ou malheur selon que Dieu est ho-
noré ou bafoué. Dieu visite donc son peuple a travers I’arche, soit pour
lui donner la victoire, soit pour lui donner la défaite, mais toujours pour
affermir sa relation avec le peuple ou pour I’assainir. Dieu est aussi le
Dieu de I’échec et cela entre dans sa pédagogie. Comme un pere, il
récompense mais il chatie aussi ses enfants.

Dans le deuxiéme épisode, nous retrouvons I’arche et Dagon
dans laméme maison. Celaauntriple sens : militaire, spirituel et politico-
économique. Sur le plan militaire, ou bien I’arche est traitée comme un
prisonnier de guerre, avec le respect qui lui est di, ou bien on la met
dans le temple avec Dagdn pour capter sa puissance et I’additionner a
celle de Dagon, ou bien I’arche de Dieu est mise dans le temple de
Dagbn comme esclave a ridiculiser pour glorifier Dagén comme ce fut
le cas de Samson (Jug. 16 :22-31)*. On peut s’approprier la loi de
Dieu pour la traiter comme prisonniere de ses idoles cachees ou con-
nues.

Sur le plan spirituel, ce qui fait la puissance d’Israél n’est plus.
En fin de compte le Dieu d’Israél n’arien de supérieur aux autres divi-
nités. Dieu est capturé et il est en captivité chez Dagbn. On peut choisir

1J. POTIN, La Bible rendue a I’histoire, Bayard, 2000., p. 377.
2_a Bible déchiffrée, Guebwiller, LLB., 1989., p. 234.
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un christianisme vidé de la loi de Dieu au nom d’une prétendue écono-
mie de la grace qui n’est rien d’autre que I’excuse de la permissivite.

Sur le plan politique, enfin le mythe du Dieu de I’arche est tombé.
Le peuple philistin peut prétendre a la toute-puissance, lui le dompteur
d’Elohim. Rien ne peut plus I’arréter. Israél étant sous une sorte de
protectorat pour reprendre les mots de Laperrousaz?, I’arche elle-
méme, en étant placée dans le temple, est le signe que son Dieu est
sous protectorat auprés de Dag6n. Cela ne manque pas d”’humour et
de cynisme. Le Dieu® qui a créé tout ce qui se trouve sur terre est sous
le protectorat du dieu du grain. On peut emprisonner la loi de Dieu
avec le secret dessein de sa propre toute-puissance. Ce texte va au-
dela d’une adaptation du theme mythologique du combat des dieux*.

J’ouvre maintenant I’arche pour en sortir les deux tables de la
loi. A la lecture, je reconnais le développement en dix points de deux
tabous : le tabou du dagonisme et le tabou de I’égoisme.

Dans le tabou du dagonisme, Dieu rappelle a son peuple que
c’est grace a lui seul que le peuple a été libéré de la servitude, par son
amour seul. C’est en cela que se trouve la vie et non ailleurs. A ce
propos, P. Beauchamp écrit :

« La loi est précédée par un " Tu es aime " et suivie
par un "Tu aimeras". "Tu es aimé" : fondation de la loi,
et "Tu aimeras" : son dépassement.

! Je recommande la lecture de D. ARNOLD, Ces Mystérieux Héros de la foi Une
approche globale du livre des Juges, Saint-Légier, Emmaiis, 1995.

2E.-M. LAPERROUSAZ, La Protohistoire d’Israél, Paris, Cerf, 1990, pp. 2525s.
3 Pour différentes déclinaisons du role créateur de Dieu, lire H. Cazelles, La Bible
etson Dieu, Paris, Desclée, 1989, pp. 89 ss.

4 A. CAQUOT et P. DE ROBERT, Les Livres de Samuel, Gengve, Labor et Fides,
1994, p.91.
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Quiconque abstrait la loi de ce fondement et de ce
terme, aimera le contraire de la vie, fondant la vie sur
la loi au lieu de fonder la loi sur la vie regue »!

La loi fondée sur I’amour a été donnée pour nous libérer du
dagonisme, mais elle peut devenir un autre Dagon pour ceux et celles
qui en pervertissent et le fondement et la trajectoire. C’est une voie de
libération du peuple. Mais il ne peut réussir que s’il observe une adora-
tion bien placée. Il ne suffira pas d’avoir un culte, il faut avoir un culte
pour celui qui seul en est digne : Dieu. Il faut éviter tout ce qui pourrait
se transformer en Dieu pour nous?.

Le Moloch est une idole. A ce titre, I’lhnomme en est le
maitre puisqu’il le fabrique. Mais a ce méme titre (parce
qu’il estune idole), le Moloch maitrise celui qui en est
le maitre. La formule de I’idole est cette contradic-
tion : I’idole est mon esclave® dont je suis I’esclave.

Dieu, en libérant son peuple, le met a I’abri du joug de la fausse
religion, de I’idolatrie, de I’anthropolatrie (culte tourné vers I’homme),
de I’aqualatrie (culte de I’eau et ce qu’elle renferme), de la géolatrie
(tournée vers laterre et ce qu’elle renferme), de I’ouranolatrie (tournée
vers le ciel en tant qu’étre vivant), de I’astrolatrie (tournée vers les
astres) et de toutes les autres latries. Il faut avoir une vue claire de toute
chose et s’abstenir en tout état de cause de devenir sujet de qui ou de
quoi que ce soit.

1p. BEAUCHAMP, D’une montagne a I’autre La Loi de Dieu, Paris, Seuil, 1999,
p. 109.

2 Lire M. BAME BAME, Notre Pére La priére de toute une famille, Strasbourg,
Navpresse, 1995 pour voir le développement qu’il fait de la sanctification du
nom de Dieu.

$P.BEAUCHAMP, op. cit., p. 89.
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Le tabou de I’égocentrisme fait de I’lhnomme un étre appelé a vivre en
communauté, a fonder et a organiser la société sur des bases saines :
I’honneur doit étre donné a celui a qui I’honneur est d{, a commencer
par le pére et lamere. On note aussi le refus du meurtre pour sauvegar-
der la vie biologique, le refus de la paresse qui conduit au vol et a la
convoitise, le refus du désordre sexuel comme fondement de la civili-
sation humaine, le respect de la chose et de la personne d’autrui, le
respect de la chose publique, voila autant de déclinaisons de ce tabou
de I’égocentrisme. Les deux tabous se cristallisent dans le "aime Dieu
et aime ton prochain™.

En observant ces deux tabous, on maintient I’indicateur de
I’énergie vitale a un bon niveau. Lorsque quelqu’un enfreint une seule
loi, un seul tabou, toute lacommunauté est en danger. Nul ne doit faire
ce qu’il veut dans la société parce que les actes de chacun nous enga-
gent tous.

Cette étude de 1Sam 5.1-5 nous conduit a retenir deux points
qui pourraient entrer dans notre démarche pour déterminer les métho-
des que nous recherchons.

La loi de Dieu est une loi d’amour qui n’a d’autre but que le
bien de I’humanité. Obéir a Dieu, c’est se donner la garantie d’un bon
niveau d’énergie vitale tant pour les individus que pour la société. De
ce point de vue, ne pas observer la loi de Dieu, ¢’est porter soi-méme
atteinte a sa propre vie et a toute la société.

Nous sommes les arches vivantes de Dieu car, en Jésus-Christ,
la loi de Dieu est désormais écrite dans nos ceeurs. L’Eglise est aussi
I’arche vivante de Dieu car c’est le lieu de la manifestation de I’amour
de Dieu au quotidien. A cet effet, honorer Dieu est la garantie de la vie
en abondance pour tous. A I’opposé, provoquer sa colere, ¢’est nous
exposer a étre décapités et démembrés. Toute personne ou tout groupe
de personnes qui tenterait de prendre Dieu en otage en se saisissant de
sa loi pour la profaner, soit par une interprétation tendancieuse, soit par
une pratique sacrilége s’expose a subir le sort de Dagon, car Dieu a les
moyens de se défendre.
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Retenons : la loi de Dieu est née des profondeurs de son amour. De
méme, notre observance de la loi de Dieu doit venir des profondeurs
de notre amour pour lui, selon qu’il est écrit : Car I’amour de Dieu
consiste a garder ses commandements. Et ses commandements ne sont
pas pénibles, parce que celui qui est né de Dieu triomphe du monde ;
et la victoire qui triomphe du monde, c’est notre foi. Qui est celui qui a
triomphé du monde, sinon celui qui croit que Jésus est Fils de
Dieu ? (1Jn. 5. 3-5)

La loi de Dieu est inscrite dans nos cceurs afin que nous ayons
la vie en abondance et que nous lacommuniquions autour de nous. La
Loi de Dieu fait de nous des porteurs et des donneurs de vie. Celui ou
celle qui la profane devient porteur ou porteuse de mort et donneur ou
donneuse de mort.

3.2. Concentration anthropologique du Christ
(Mt. 25. 31-46)

La seconde lecon de la concentration anthropologique jaillit du
discours de Jésus concernant le jugement des nations. Dans le texte qui
nous est propose, on voit Jésus s’identifier a nos prochains. L image
de la séparation des brebis d’avec les boucs est utilisée pour désigner
deux types de croyants : d’une part, ceux qui ayant cru en Jesus-Christ,
se sont tout entier investis dans le Service au profit de leurs prochains.
IIs sont des agents de développement, des démultiplicateurs des bien-
faits de Dieu. L’amour de Dieu qui habite en leur cceur n’est pas une
propriété privee, mais un bien public. La faim, la nudité, la maladie, la
prison et le dépaysement désignent les maux qui minent notre humanité
et latirent vers lamort. Les porteurs de vie abondante sement cette vie
la ot le monde a semé la mort. Ce faisant, c’est le Christ qu’ils servent.
C’esta Christ lui-méme qu’ils donnent a manger, a boire, etc. D’autre
part, il y a une deuxieme catégorie d’hommes et de femmes qui, bien
qu’ils aient cru que Jésus-Christ est Fils de Dieu, Seigneur et Sauveur
ne font pas ce qu’il leur recommande de faire. Ils proclament un Sei-
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gneur qui n’a pas de consistance dans leurs vies avec leurs prochains.
Ils ne sont pas porteurs de vie mais laissent la mort poursuivre son
ceuvre en toute indifférence quand ils ne sont pas eux-mémes porteurs
et distributeurs de mort.

Ce que le croyant en Jésus-Christ fait ou refuse de faire dans le
monde a beaucoup de prix aux yeux du Christ. De méme, ce qu’on fait
ou refuse de faire a ses serviteurs a un grand prix a ses yeux.

Lorsqu’on prend a cceur de réfléchir sur les méthodes d’en-
seignement de la théologie en contexte de SIDA, cela doit davantage
nous frapper. Transmettre le VVIH a une femme ou & un homme, que ce
soit par négligence ou choix délibéré, prend une toute autre dimension.
De méme, assister une personne vivant avec le VIH prend une signifi-
cation nouvelle. C’est Christ que nous contaminons ou soignons, et
cela nous sera compté.

Il faut mesurer quelle responsabilité les humains prennent dans
le contexte du SIDA si Christ leur ditun jour : J’étais sain et vous
m’avez donné le SIDA. Et quelle est la bénédiction qui est contenue
dans I’affirmation suivante : J’avais le SIDA et vous m’avez assisté
et soigné. Il est temps de cesser de vivre comme s’il n’y a pas de
compte arendre.

La concentration anthropologique du message du Christ dans
le contexte du SIDA nous montre que celui qui touche aux humains
touche directement Christ lui-méme. C’est une grande responsabilité
qui engage le présent et I’éternité.

3.3. Concentration anthropologique de lacommunauté
(I Cor 12. 12-26)

Nous pouvons trouver une autre concentration anthropologi-
que dans ce texte. C’est la dimension communautaire des comporte-
ments individuels de ceux qui sont en Christ. Pour que I’Eglise se porte
bien, chacun doit jouer son rble en tant que membre du corps. Il y a
une différenciation des réles. Mais L’Esprit a pris soin de faire la répar-
tition de sorte que nous ayons toujours besoin des autres dons. Nul ne
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saurait se suffire & lui tout seul. Si, dans ce contexte, il n’existe pas de
fonctionnement isolé, de méme, tout dysfonctionnement est lourd de
sens pour tout le corps. Une communauté dans laquelle tout le monde
est porteur de vie en abondance ne peut étre qu’une communauté qui
déborde de vie. Le niveau de I’énergie vitale est au maximum. Lorsque
certains membres ne fonctionnent pas comme il se doit ou lorsqu’ils
s’arrétent complétement de fonctionner, tout le corps en pétit et I’éner-
gie vitale ne peut que baisser.

Le texte se termine sur une note de solidarité en temps de mal-
heur comme en temps de bonheur. Si un membre souffre, tous les
membres souffrent avec lui ; si un membre est honoré, tous les
membres se réjouissent avec lui. (1 Cor. 12.26)

Dans le contexte du VIH/SIDA, cette concentration nous in-
terpelle. L’Eglise vitavec le VIH/SIDA parce que certains membres
viventavec le VIH/SIDA. Elle souffre avec tous ses membres et avec
tous ceux et celles qui souffrent. De la méme fagon, elle se réjouira
quand cette maladie aura été vaincue et que les chrétiens et chrétiennes
en auront été débarrasses.

Chacun porte toute la société en lui. Personne n’est seul dans
le bien comme dans le mal. Nous avons donc le droit de regard sur ce
que fait I’autre en bien ou en mal car, dans le contexte du SIDA, en
Afrique, le salut est communautaire et non individuel. De méme la des-
truction sera communautaire et non individuelle. Nous vaincrons tous
ensemble le SIDA ou il nous fera pleurer tous ensemble.

4. LACONCENTRATION CHRISTOLOGIQUE
DANS LA THEOLOGIE CHRETIENNE

4.1. Lavieenabondance Jn.3.16;10.10-11;12.25

La concentration christologique ne peut étre abordée sans com-
mencer par cette affirmation de I’évangéliste Jean : Car Dieu a tant

81



aimé le monde qu’il a donné son Fils unique, afin que quiconque
croit en lui ne périsse point, mais qu’il ait la vie éternelle. Jn. 3.16

Le discours sur Christ se fonde sur le fait qu’ll est le don de
Dieu par excellence pour nous, le don d’amour afin que la vie éternelle
soit disponible pour I’lhumanité. Christ, c’est le don de la vie en abon-
dance. Dans le contexte du SIDA qui apporte la mort en abondance le
chrétien a un repére sdr, une assurance. Le SIDA ne peut pas tout
ravager si nous sommes en Christ a condition que les chrétiens et les
chrétiennes vivent comme I’on doit vivre lorsque I’on est en Christ Jé-
sus. La fidélite a Christ est une immunité sdre en contexte de SIDA.

Ce qui est dit de Christ dans Jn. 3. 16 est confirmé par Jn. 10.
10-11. La, Jesus déclare qu’il est le bon berger, celui qui donne sa vie
pour ses brebis afin que ses brebis aient la vie en abondance et non le
voleur qui vient pour dérober, égorger et détruire. Le bon berger est
digne d’étre suivi, écouté et cru. Si Jeésus nous méne par un chemin,
cela ne peut étre que celui de la vie en abondance. C’est I le but de sa
venue, I’objet de son incarnation, le sens de Noél, de Paques, de la
Pentecote : la vie en abondance. S’il en est ainsi, le chrétien devrait se
laisser convaincre que si Christ lui dit quelque chose, cela ne peut étre
que pour son bien.

Aujourd’hui, il y a une grande concurrence entre les bergers
qui se disent bons pour les humains. A tous les coins on peut trouver de
prétendus guides pour nous donner la chance, le succes, le bonheur et
méme pour nous promettre la guérison du SIDA. 11y a de ce point de
vue nécessité de discernement. Le Christ donne sa vie pour ses brebis.
Nous vivons par Christ, les autres bergers vivent par leurs brebis. Ré-
fléchissons bien.

Ce que Christ a fait est-il suffisant pour nous amener a le suivre ?
La réponse a cette question détermine le type de chrétien ou de chré-
tienne que chacun veut étre : ou bien un chrétien, une chrétienne quia la
vie en abondance en Christ mais ne veut pas s’en servir préférant une
autre, ou bien un chrétien, une chrétienne qui vit en abondance sous la
houlette du Christ.
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4.2. Christcomme moyen de I'immunité reconquise
Jn. 155

Nous avons perdu notre immunité face au VIH/SIDA. Mais com-
ment la reconquérir ? A cette question, la réponse est : non seulement
Christ est la source de notre vie en abondance, il est en plus le moyen
de notre immunité reconquise. Ecoutons-le parler a ses disciples : je
suis le cep, vous étes les sarments. Celui qui demeure en moi et en
qui je demeure porte beaucoup de fruits, car sans moi vous ne
pouvez rien faire. Le lien qui unit Jésus aux siens est comparable a
celui entre la branche et le tronc d’un arbre. La branche est dans I’ar-
bre en méme temps qu’elle est sur lui. Elle est partie intégrante de
I’arbre et vit de la séve de I’arbre dont elle est partie intégrante. C’est
une communion parfaite rendue possible par le tronc vivant qu’est Jé-
sus lui-méme. Du coup, Jésus devient indispensable pour ses disciples
dans le projet de vie auquel ils veulent prendre part désormais comme
serviteurs. Celui qui veut étre le témoin de Christ ne le peut que s’il est
dans cette intimité avec Jésus. Il faut qu’il soit en Jésus et que les paro-
les de Christ soient en lui. En dehors de cette intimité, rien dit le Sei-
gneur n’est possible dans ce projet de vie. Sans moi, vous ne pouvez
rien faire. Ce que fait le disciple en dehors de cette intimité est appelé
«rien» par Christ. Cela veut dire que hors de ce cadre, nous ne pou-
vons ni vivre de la vie en abondance qu’il nous apporte, ni lacommu-
niquer. La vie esten Christ. Celui qui veut lacommuniquer ne peut étre
ailleurs qu’en Christ comme un sarment dans le cep. La lutte contre le
VIH/SIDA est rien, en tout cas pour celui qui veut la faire au nom de
Christ, si Christ n’est pas lui-méme le moyen de ce combat pour la vie
en abondance.

Alors se pose le probléme du sens de notre combat aux cotés
des autres, médecins, hommes et femmes des médias, différentes cel-
lules nationales et internationales. Pouvons-nous nous contenter de ré-
percuter les messages des autres concernant la lutte contre le SIDA ?
Ou alors, y a-t-il quelque chose de spécifique que les chrétiens peu-
vent apporter ? Dans ce monde en quéte d’ immunité a reconquérir, le
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chrétien détient une réponse sdre. Il ne s’agit pas de dire, crois en
Jésus et tu seras sauvé, mais de dire, maintenant que tu as cru, vis
comme on vit quand on a connu Jésus-Christ. Vis de sa vie en
abondance et tu y conduiras ceux qui meurent loin de cette vie.

Le monde dans lequel nous vivons attend I’aide de I’Eglise,
méme s’il redoute souvent la solution qu’elle offre. Dieu aaimé le monde
entier et lui offre Jésus-Christ comme la solution, le moyen. Nous som-
mes ses sarments. Produisons les fruits dignes du salut que nous avons
recu et invitons le monde autour de nous a s’en gaver.

5. L’ IMMUNODEFICIENCE, ECRAN POUR
VOIR NOS RELATIONS ACTUELLES
AVEC DIEU ET NOTRE MONDE

Le SIDA, c’est I’état de quelqu’un qui est immunodéficient,
c’est-a-dire de quelqu’un qui a perdu tout son systeme d’immunisa-
tion. Il se retrouve a la merci de toutes sortes d’affections qui seraient
bénignes en temps normal, mais qui deviennent redoutables pour la
simple raison qu’il n’y aaucune défense a I’intérieur méme du corps.

Deux images se trouvent dans le livre de la Genese qui peu-
vent faire penser a I'immunodéficience acquise. La premiere se trouve
dans Gen. 3.7. Ici, Adam et Eve finissent de manger de I’arbre interdit
et que remarquent-ils ? lls voient qu’ils sont nus. La couverture ou
encore la protection de I’innocence, de I’obéissance a Dieu est tom-
bée. Il faut qu’ils cherchent une immunisation extérieure. Ils furent chas-
sés du jardin et devinrent davantage immunodéficitaires. lls étaient morts
aux yeux de Dieu. Pas encore enterrés, mais sans I’immortalité qui était
leur immunité contre la mort. L’étre humain devint contagieux pour la
création tout entiere qui désormais devra connaitre la mort. Cette
immunodéficience, Adam et Eve nous I’ont acquise par leur désobéis-
sance.
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La deuxiéme image se trouve dans Gen. 4.14. Cain a tué Abel
son frére et Dieu est en colére. Il le maudit. Et Cain de dire : Voici, tu
me chasses aujourd’hui de cette terre ; je serai caché loin de ta
face, je serai errant et vagabond sur la terre, et quiconque me
trouvera me tuera. C’est I’image méme de I’immunodéficience ac-
quise. Cette immunodéficience a été acquise par Caiin a cause du meurtre
de son frere. Quiconque me trouvera me tuera. Lorsque notre rela-
tion est rompue avec Dieu, I'immunité liée a notre ancienne relation
tombe, et quiconque nous trouve peut nous faire du mal. C’est I’ex-
position totale aux dangers de toutes formes. Alors que pour ceux et
celles qui ont encore leur immunité il y a méme des situations jugées
insurmontables qui sont affrontées avec succes. L’étre humain étant
devenu ontologiquement immunodéficient a cause de sa relation brisée
avec Dieu, il séme I’'immunodéficience comme mode de vie, de pen-
sée, de projection, de construction etc. Il plante par exemple des fo-
réts avec une seule essence. La monoculture, ¢’est I'immunodeéficience
de laterre. 1l pollue son environnement, abat les foréts. Méme la nature
au-dessus de nous est devenue immunodéficitaire par notre faute. Le
désordre moral a entrainé I’immunodéficience de nos sociétés humai-
nes. La désobeissance a Dieu a entrainé I'immunodéficience de I’Eglise
elle-méme.

Le SIDA, c’est I’écran sur lequel nous voyons ce qu’est
devenue I’humanité sans Christ, I’humanité qui se prévaut du
Christ sans en prendre le joug. Nous devons nous rappeler que
Christ est notre immunité reconquise. 1l est le moyen de cette re-
conquéte et sa garantie. C’est lui qui nous réconcilie avec Dieu et
qui nous restaure dans notre relation avec lui, notre prochain, nous-
mémes et I’environnement. Christ est I’auteur de I’immunité ac-
cordée par gréace : Pére, pardonne-leur, ils ne savent pas ce qu’ils
font a-t-il dit sur la croix.
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EN GUISE DE CONCLUSION : QUELQUES BALISES SUR
LE CHEMIN DE L’ENSEIGNANT

Dans un contexte de VIH/SIDA, trouver des méthodes d’en-
seignement theéologique de la question n’est pas chose aisee. Toutes les
disciplines théologiques doivent étre mises a contribution. On aurait
aimé par exemple savoir, sur le plan historique quel a été le comporte-
ment de I’Eglise au moyen &ge quand la peste dévastait le genre humain
afin de tirer des lecons intelligentes pour le présent. Mais on ne peut
pas tout faire a la fois. L’ Ancien et le Nouveau testaments nous réve-
lent les richesses contenues dans la Bible par rapport non seulement a
la conception de la maladie, mais aussi par rapport aux conségquences
de nos relations avec Dieu. La culture africaine doit jouer aussi un grand
role dans la réflexion qui doit conduire & I’élaboration des méthodes
d’enseignement de la théologie dans le contexte du SIDA. Il'y a bel et
bien des pratiques de nos cultures qui se révelent dangereuses pour
I’équilibre de notre société africaine aujourd’hui. Les relations hommes
et femmes doivent certainement étre reconsiderées. C’est a une vérita-
ble métanoia que nous sommes invités afin de sauver notre monde
en devenant des transmetteurs de la vie en abondance. Cette
métanoia doit prendre sa source dans les vérités bibliques et exis-
tentielles sur lesquelles j’ai longtemps insisté plus haut a savoir :

1. Dieu a codifié la sexualité humaine a travers la fagon dont il
nous a créés, homme et femme, la bénédiction qu’il nous a accordée et
par I’ordre de peupler et coloniser la terre, le code de la fidelité, le
modele du lien mystérieux qui unit Christ a son Eglise, tout cela pour la
gloire de Dieu en Jésus-Christ et par le Saint-Esprit. C’est en cela que
notre sexualité est porteuse de la vie en abondance.

2. La loi de Dieu nous a été donnée pour nous libérer de la
mort et nous faire jouir de la vie en abondance en nous éloignant de
tout ce qui crée notre immunodéficience avec Dieu et dans le monde.
Laloi de Dieu nous garantit un bon niveau de notre énergie vitale pour
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les individus et pour la société. En Jésus-Christ et par le Saint-Esprit,
la loi de Dieu est désormais écrite sur la table de nos cceurs.

3. De méme que la loi de Dieu est née des profondeurs de son
amour, de méme, notre observance de la loi de Dieu doit venir des
profondeurs de notre amour pour lui. Cela appelle notre foi. Pour ob-
server la loi de Dieu, il faut croire en lui et en son Fils Jésus-Christ.

4. Notre relation avec nos prochains a une résonance qui va
au-dela de la société. Christ est présent en chaque prochain, et tout ce
que nous faisons aux autres lui est destine directement. Notre respon-
sabilité est grande vis-a-vis des humains et vis-a-vis de Christ. Trans-
mettre le VIH a une femme ou a un homme, que ce soit par négligence
ou choix délibéré, c’est le faire a Christ. Assister une personne vivant
avec le VIH, c’est prendre soin de Christ. Cessons de vivre comme
s’il n’y a pas de compte a rendre.

5. Nous ne pouvons rien faire pour Christ si nous ne sommes
pas intimement liés a lui comme les sarments au cep. Le probléme de
notre relation avec Christ est a résoudre en urgence.

6. Le SIDA est I’écran sur lequel nous voyons ce qu’est de-
venu notre monde lorsqu’il tourne le dos a Christ ou lorsqu’il se re-
clame de lui sans I’incarner vraiment. Dans le méme temps, Christ est
notre immunité reconquise.

Autotal, il n’y a pas de méthode valable qui ne soit globalisante.
L’enseignement de la théologie par rapport au SIDA doit étre pluridis-
ciplinaire, pluri-sectoriel, & la fois globalisant et particularisant. Il doit
étre pluridisciplinaire parce qu’aucune discipline ne peut avoir la pré-
tention de vider a elle seule la question du SIDA. Certaines disciplines
théologiques doivent travailler ensemble pour que I’analyse soit perti-
nente. L’approche doit aussi étre pluri-sectorielle parce que pour avoir
un maximum de lumiére sur le danger que représente le SIDA, il faut
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que les recherches biologiques et médicales entrent en ligne de compte.
L’enseignement doit étre a la fois globalisant et particularisant parce
que, toute la terre étant menacée, il est normal que tout le monde dise
son mot et que tous écoutent le discours des uns et des autres. Au
méme moment, la pluralité de discours et le bruit des autres méthodes
d’approche ne doivent pas nous faire oublier que nous détenons un
message de vie en abondance dont nous croyons qu’il est salutaire et
éclairant pour tous les autres discours. Nous avons des solutions chré-
tiennes aux conséquences des choix mortels de notre civilisation de
mort aujourd’hui. Notre sexualité remonte a Dieu. Il y a un code de
bonne conduite et de vie en matiére de sexualité. Le Christ nous attend
en chague personne que nous rencontrons. Autant nous semons la mort
parmi les humains, autant nous en semons dans la nature elle-méme.
Notre enseignement doit étre aussi particularisant parce que nous som-
mes des africains, héritiers d’une culture dans laquelle Dieu est venu a
notre rencontre, culture qui est a évangéliser, a christifier afin que tout
ce qui est mort recule devant la vie en abondance. Il ne faut ni diaboliser
notre culture, ni la béatifier, mais regarder avec lucidité notre héritage
pour le revisiter a lalumiere de I’Evangile de Jésus-Christ.
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ETHIQUE ET VIH/SIDA

Zabulon A. DJARRA

L’éthique vise toujours a écarter la souffrance qu’elle s’ap-
pelle maladie dans I’organisme ou injustice dans la communauté
humaine. Hippocrate (médecin grec vers 377 avant Jésus-Christ)

Cette maxime d’Hippocrate aussi pure, concise qu’elle soit,
parait bien rendre compte d’une visée éthique adaptée a notre temps,
car elle exprime dans le méme mouvement une double préoccupation
de lutte contre lamaladie et contre I’injustice sociale.

L éthique, en effet, s’inscrit dans une dynamique, elle est une
"celébration de lavie™ ; comme le souligne Emmanuel Hirsch, elle est
un appel au respect et a la solidarité. Aussi dans un monde en pleine
mutation, la premiére réponse au déséquilibre omniprésent passe par
le questionnement éthique, double questionnement ou I’ interrogation
sur la bio-éthique, puisqu’il est question du SIDA, renvoie a I’évolution
globale de la société. Ce qui implique que, éthique, science et méde-
cine d’une part, éthique et société d’autre part, sont les deux versants

89



d’une méme problématique : comment aider I’lhnomme a mieux vivre
dans la fraternité des hommes tout en préservant I’homme lui-méme a
I”intérieur de I’écosysteme !

La réponse a cette question passe par une exigence fondamentale :
prendre I’homme dans sa globalité. Ce qui signifie qu’il faut considérer
I’histoire totale de I’homme et le rapporter aux évolutions du milieu.
Ceci dit, penser éthiquement le SIDA nous renvoie a une double exi-
gence :

— Lapremiére est ce que Emmanuel Levinas appelle "La res-
ponsabilité pour I’autre est le bien™,

— Quantaladeuxieme, elle invite a considérer en priorité les
consequences que I’ensemble des évolutions (politiques, éco-
nomiques, culturelles) peuvent avoir pour I’avenir de I’huma-
nité.

Cette démarche, vous le constatez, en cernant la réalité, permet de
restituer, selon la formule de Gabriel Marcel, a I’expérience humaine,
son "poids ontologique™. Pas donc de morale sans anthropologie.

Dans cette perspective, les solutions recherchées dépendront lar-
gement des contextes puisqu’il faut prendre I’nomme dans sa globalité.

Aborder donc le theme éthique et SIDA revient a identifier les
grands problemes éthiques de notre temps. Ceci est une gageure, un
pari intenable. Notre modeste propos consistera a esquisser une cer-
taine grille de réflexion et d’interprétation qui pourrait étre utile pour
vos debats.

Notre démarche —nous ne nourrissons pas I’ambition d’apporter
des nouveautés —sera surtout inspirée par la démarche éthique fonda-
mentale.

Cet exposé comprendra trois (3) parties : la premiére essayera de
dépeindre a la lumiere de la philosophie et de la religion africaines dans
lasituation actuelle de I’ Afrique, la signification des termes éthique et
SIDA qui par analogie signifie maladie. La deuxieme partie s’évertuera
a dégager les grands jugements moraux relatifs au SIDA. Et enfin, la
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derniere partie évoquera les défis éthiques et les pistes de réflexion
pour I’épanouissement de I’lhnomme.

Pour éviter d’éventuels malentendus, nous tenons a préciser des a
présent que notre effort ici se limite a la situation en Afrique et qu’il
n’est nullement question d’une éthique chrétienne sur le SIDA, car ala
suite de la brochure "Programme d’études sur le VIH et le SIDA, a
I’usage des établissements d’enseignement théologique d’Afrique”,
nous risquons de faire des redites. Logiquement donc, nous avons choisi
mettre en exergue apres cette réflexion les valeurs que I’enseignement
chrétien ne développe pas suffisamment. Enfin nous avons pris pour
paradigme le cas de la lepre dans la Bible pour orienter notre réflexion.

1.  SIGNIFICATION DES TERMES ETHIQUES
ET MALADIE EN MILIEU AFRICAIN

1.1. L’éthique dans la société africaine contemporaine

L’ Afrique posséde encore au moment ou nous parlons des élé-
ments essentiels de son passé. Ce passé accompagne encore, bien que
difféeremment, la marche actuelle de nos pays. L’ordre éthique se ré-
fere principalement au systéeme traditionnel. Le Pére Nothomb?! décrit
le moralement bon et le moralement mauvais selon la tradition afri-
caine : "Est moralement bon, louable, digne d’un homme de bien :
— ce qui protege, assure, fortifie, restaure... le bien du groupe so-
cial (...),—etméme, en général, tout ce qui ne constitue en aucune
facon une entrave ou un affaiblissement de I’intérét social du groupe
familial ou social dans lequel je suis solidairement intégre™. Quant au
mal, Est moralement mauvais : ce qui empéche la prolongation
du groupe et la naissance de ses nouveaux membres...

2olloxin8 ,(stnatis b 2sm1siq 39 21slsv) nisoitts smeinsmud nU @MOHTOWN .4 ¢
ShS 9 eaer
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C’est conformément a ces criteres de moralité que les sociétés
africaines traditionnelles disposaient de leurs modeles, ¢’est-a-dire des
hommes et des femmes, connus pour leur probité, pour leur intégrité
morale, mais aussi leurs contre —modeles, c’est-a-dire des hommes et
des femmes dont la conduite morale médiocre s’attirait la désapproba-
tion sociale. Ce qu’il faut noter et retenir de tres fondamental pour la
réflexion, c’est le caractere trés anthropocentrique de cette éthique.

Aujourd’hui, il se fait que les conditions nouvelles de vie dictées
par I’ére nouvelle continuent d’ébranler profondément cet ordre éthi-
que traditionnel. Du coup, I’interprétation éthique cesse d’étre univo-
que pour devenir de plus en plus équivoque.

En adoptant la"modernité" culturelle, les africains ont introduit un
conflit profond dans leur propre systéme éthique. 1l faut alors examiner
les codes éthiques concrets proposés par nos sociétés. Il est essentiel
de déterminer quelle couche au sein de la société a droit a la parole, et
notamment la parole amplifiée par les mass-media, et par conséquent,
tend a imposer une certaine image du bonheur et du Bien au reste de
lasociété. Aussi convient-il de dégager ladynamique des relations so-
ciales, de discerner la morale des couches dominantes et son impact
sur les couches dominées.

A celas’ajoutent des éthiques particulieres, islamique, chrétienne,
des sectes ésotériques. 11y ala une véritable valse des éthiques.

1.2. Lamaladie

La maladie, désordre par excellence, se définit ainsi a la fois comme
une rupture dans I’équilibre de la personne et dans les processus
des ajustements personnels et sociaux. Elle est donc vécue avant
tout comme désordre. Elle est souvent interprétée comme une force
persécutive. Trois types de liaisons sont souvent mises en évidence :

— L’opposition : relation destructrice provoquée par quelqu’un
d’autre. Exemple : sorcier.
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— Laconvention : relation d’alliance avec I’ensemble ou un
groupe.

— Lafiliation : relation d’appartenance qui intégre le sujet dans le
phylum lignager (homme, ancétre, etc.)

Généralement, elle reste attribuée a une faute : la faute (consciente
ou inconsciente) de la victime elle-méme. Elle s’interprete simultané-
ment comme la conséquence et le signe d’une faute. Ainsi, ala limite
il est permis d’avancer non qu’un tel est malade, parce qu’il est coupa-
ble mais qu’il est coupable parce qu’il est malade. La référence au
sacré —ou tout au moins au numineux — devient, dans une telle optique,
ladimension prévalente.

La guérison se traduit par la réinsertion du malade — coupable au
moyen d’une action psycho-morale. Puisque la maladie résulte d’une
faute, un double oracle s’impose pour saisir le sens de I’acte. Le ma-
lade doit avouer publiquement et intégralement ses fautes, les répa-
rer sur son corps, devant la société car il doit mériter sa réinsertion
dans le groupe dont il s’est mis au ban pour ses actes délictueux (humi-
liation, amendes) et, plus encore devant les ancétres gardiens de I’or-
dre social. Purification et réparation-sacrifice deviennent alors les deux
pdles fondamentaux de I’action thérapeutique.

Toutefois, lamaladie expliquée scientifiquement reste aussi admise
dans le monde africain. En ce sens médecine traditionnelle et moderne
cohabitent.

2. LE SIDA : JUGEMENTS ETHIQUES

Rappelons d’abord que le SIDA, maladie trés grave, atteint I’nomme
au plus profond de son existence.

Se transmettant par voie sexuelle, le SIDA attaque par I3, la fon-
damentale positivité de la sexualité : au coeur de celle-ci, lieu par excel-
lence de plaisir et de joie, de la rencontre avec I’autre, surgit lamorten
voulant donner la vie.
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L’évidence reste qu’on a libéré la sexualité de multiples interdits
pour larendre a la liberté des sujets. L’évidence de la liberté sexuelle
se heurte a la menace qu’implique justement cette liberté.

Enfin, le pouvoir de lamedecine, a laquelle nous faisons totalement
confiance pour éviter la mort, est presque anéanti.

Comme on le voit, a la différence des autres maladies dont les
conséquences sont aussi graves, le SIDA reste et demeure une mala-
die tres grave. C’est pourquoi, opposer a lamenace du SIDA les pré-
servatifs a quelque chose de dérisoire. Cette mesure révele et renforce
I’impuissance a trouver des solutions. On ne peut donc pas se fier a ces
moyens techniques pour éradiquer le mal. 11 faut aborder et discuter les
questions fondamentales que le SIDA pose a notre style de vie per-
sonnelle et sociale.

Celui qui a le SIDA est considéré comme dangereux. Le SIDA
reste compris comme souillure, comme faute, a la limite comme pé-
ché. Lavictime devient coupable du mal qui la frappe. Le monde mar-
que cette culpabilité par une attitude de rejet : tu perds ta place dans la
sociéteé, au milieu de nous.

Les groupes a risque sont généralement les prostitué(e)s, les hom-
mes et les femmes infideles, les hommes et les femmes aux meeurs lége-
res. Ce jugement moral trés disqualifiant tend a isoler psychologique-
ment sinon physiquement le malade. Certains encore préconisent des
camps d’internement.

Puisque I’éthique cherche a donner un sens a I’activité humaine,
elle concerne a I’évidence de multiples secteurs de la vie personnelle et
collective. Comment accueillir les sidéens ? Dans cette voie, qu’est-ce
qui reléve de la responsabilité personnelle et qu’est-ce qui appartient a
la responsabilité sociale ?

3.  DEFISETHIQUESETPISTES DE REFLEXION

Pour Kant, le penseur éthique par excellence, la question “ que
devons-nous faire ? ” entraine une autre, plus fondamentale encore :
“ que devons-nous espérer ? ”
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En effet, I’nomme responsable luttant aprement pour un monde
meilleur se demande a juste titre : quel espoir m’est permis ?

Face au SIDA, nous devons avoir de I’espérance ; elle est selon
Kierkegaard, la passion du possible, c’est qu’elle nous libére de no-
tre petitesse du cceur, nous arrache a I’ordre — le désordre — établi
pour créer ce que nul eil n’a pas encore vu.

— Lapremiere question éthique que nous pose le SIDA, ¢’est
celle de latolérance. Sur ce point, en Afrique, le malade est
sans exagérer, roi, jamais abandonné, toujours entouré. L’ex-
clusion physique et morale n’est pas la solution. Le malade fait
I’objet d’attention particuliere.

— Laseconde question éthique tourne autour de la solidarité
comme valeur.

Il s’est greffé sur I’appréciation médicale un jugement moral dis-
qualifiant. Il s’agit ici donc de permettre a un discours sans préjugé
sur le SIDA comme & une parole personnelle des malades de s’ex-
primer. Il faut voir les risques qu’une attitude de rejet fait courir non
seulement aux victimes elles-mémes, mais a toute notre sociéte. Con-
tre I’égoisme, qui pense s’éviter les ennuis mais en réalité ne fait que les
aggraver en repoussant a plus tard leur solution, il faut montrer que la
solidarité permet seule, a moyen terme, d’offrir un vrai front de résis-
tance a la pandémie et a la destruction du tissu social et humain. L’exi-
gence éthique de la solidarité implique un certain nombre de devoirs a
remplir, et une éthique sexuelle fondée sur I’amour.

* Devoirs de I’homme envers autrui comme personne

A cause de la dignité humaine, nous devons :

— Respecter I’lhnomme dans son corps et
— Lerespecter dans ses droits.
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On peut ici se rapporter a la déclaration universelle des droits
de I’homme. Dans cette perspective, on a du chemin a faire en Afri-
que.

* Devoirs et responsabilité sociale de I’Etat
Les responsabilités éthiques de I’Etat devraient :

— viser al’égalité des charges et des droits dans la perspective
de lasolidarite ;

— veiller aun égal acces aux soins sociaux (éducation, informa-
tion, soins médicaux, etc.) ;

— ne pas sacrifier les personnes sur I’autel de la rentabilité
économique dans le programme de développement,

— aider ala promotion de I’éthique médicale pour changer les
rapports médecin —malade, et interdire de faire des sidéens
des cobayes de I’expérimentation ;

— faire voter des lois en faveur de I’éradication de la pandémie sur
le plan juridique ;

Tout cela invite nos Etats africains a s’interroger sur le bon fonc-
tionnement de la démocratie comme valeur politique et meta nu les
miséres éthiques de I’ Afrique d’aujourd’hui : corruption, détournement,
etc. Promouvoir une politique individualiste et hédoniste aggraverait
davantage la situation. La démocratie doit signifier liberté égale et soli-
darité active.

* Une éthique sexuelle fondée sur I’amour

Cicéron disait : “ O tempora ! O mores ! ” Telle est donc no-
tre époque. Une époque caractérisée par une crise de I’éthique sexuelle,
une époque en marche vers la société érotique.

Les problémes éthiques sexuels se posent eux aussi avec acuité
que I’on songe a I’acte sexuel et sa place dans la société d’aujourd’hui,
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qui tend a s’affranchir des normes éthiques sexuelles prénées par un
systeme tel que le christianisme.

L’ Afrique moderne se meurt avec une étonnante liberté dans ce
domaine, et semble tout relativiser au point qu’il est devenu difficile a
I’heure actuelle de parler de ce qui est retenu comme permis ou non
permis dans ce domaine important de toute vie humaine. Le climat de
désarroi dans les rangs des jeunes est parlant :

— rapports sexuels précoces généralement synonymes de rap-
ports non protéges

— rapports sexuels précoces généralement synonymes de rap-
ports sexuels forcés.

— maltraitance sexuelle et I’exploitation sexuelle des enfants.

— tourisme sexuel,

—  attitudes machistes,

- etc.

Le VIH/SIDA nous contraint a nous demander ce qu’est pour nous
la sexualité. La sexualité peut étre porteuse de mort. Sous cet angle, le
VIH/SIDA peut conduire a la mort ; par le mépris de I’autre et sa
réduction a un objet de plaisir. Al’opposé, la sexualité peut conduire a
la vie, non seulement par la procréation, mais aussi par la reconnais-
sance créatrice de I’autre. Sur ce plan, la relation entre humain, et tout
particulierement la relation entre homme et femme qui en est le proto-
type, doit ainsi passer de la séduction a une relation d’égalité et de
dialogue. Il faut, écrit Eric FUCHS, cesser de dissocier dans la
sexualité affectivité et érotisme. Et il poursuit, la sexualité n’est
humaine dans toute sa profondeur, que lorsqu’elle engage vrai-
ment le désir, c’est-a-dire le besoin transfiguré par I’amour, I’af-
fectivité, le don et la reconnaissance. L’amour reste une exigence
éthique du fait du caractere relationnel de notre sexualité.

Nous ne prétendons pas a I’exhaustivité, mais il faut tirer une con-
clusion.
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S’il fallait résumer en quelques mots les principes autour desquels
s’articule cette réflexion, c’est du cté des valeurs sociétales que sont
le respect, la responsabilité et la solidarité, I’éthique sexuelle qu’il fau-
drait chercher. Au-delg, il y a cette conviction "’que la sollicitude pour
autrui doit savoir se faire miséricorde et que le pouvoir doit se faire
service”, dit le Pére Bruno Cadore.

Si les valeurs : respect, responsabilité et solidarité restent les
normes éthiques, il est important d’attirer I’attention sur les difficultés
quant a leur formulation et leur mise en ceuvre. Avec la valse des éthi-
ques en Afrique, il y a donc des impératifs : la nécessité d’une dialecti-
que entre une morale de conviction et une morale de responsabilité ;
ensuite la complémentarité de la formation des consciences et de la
réforme des structures.

Le sociologue Max Weber en fait bien la distinction. Par I’éthi-
que de conviction on entend la proclamation de I’utopie et la projec-
tion d’objectifs éthiques. Cette éthique s’appuie davantage sur les
motivations, les intentions et les espoirs, sur certains paris. Cette mo-
rale est portée par les sociétés de pensée et d’action et par les commu-
nautés croyantes et ecclésiales. L’éthique de responsabilité reléve d’une
démarche plus rationnelle, plus pragmatique, plus lucide sur les condi-
tions réelles d’existence et leurs limites. 11 s’agit 1a de I’exercice méme
de I’action éthique sous le signe du possible et du raisonnable et avec
les ressources de la force (ce qui se fait sur les autorité politiques et
socio-économiques). On a dit que ces deux éthiques sont opposeées,
car elles véhiculent deux conceptions tres différentes de I’nomme et du
monde. Mais la gravite de la situation créée par le VI/H/SIDA et noter
conception de I’éthique obligent a articuler dans le comportement hu-
main la conviction et la responsabilité. Nous pensons qu’en Afrique
aujourd’hui, il faut lier les deux, et pour quelle alternative ? Telle est la
question.
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LESMETHODES D’ACCOMPAGNEMENT
DES PERSONNES VIVANT AVEC LE VIH/
SIDA : ASPECTS PASTORAUX

Célestin Gb. KIKI

La découverte par lamédecine du VIH et du SIDA ne pose
pas seulement un probléme a la science, mais a toute I’humanité ; tous
les aspects de la vie de I’étre humain sont touchés. L individu aussi bien
lacommunauté sont affectés par cette pandémie. 1l urge donc d’y trou-
ver des solutions. C’est dans cette optique qu’il y a une mobilisation
générale au niveau des nations, des organisations non gouvernementa-
les, des communautés religieuses, des hommes d’Etat, des religieux,
des scientifiques.

Des moyens de prévention sont proposés mais comment accom-
pagner d’une maniére pastorale ceux et celles qui sont porteurs du
VIH ? Quelles méthodes pourrions-nous utiliser ?
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1. L’ACCOMPAGNEMENT PASTORAL

L’accompagnement pastoral est un des éléments constitutifs de
I’Eglise et une des raisons d’étre de I’Eglise, ainsi qu’une force capitale
de sa prédication. Il a pour tache et comme possibilité d’éprouver les
fondements théologiques de I’anthropologie. Le service qu’il doita I’étre
humain visera toujours, outre les situations personnelles particuliéres, a
atteindre I’étre humain dans la totalité de son étre.

L’entretien pastoral exige vérité et charité ; le secret de sa réus-
site, c’est le contact, et son but, la liberté du chrétien.

Par I’accompagnement pastoral, nous pouvons parler du soin ou
du traitement de I’ame humaine, traitement conduit selon certains prin-
cipes. Il s’agit dans le cadre pastoral large de I’écoute, de sympathie,
de compréhension, de réconfort et de consolation qu’une personne
offre aautrui.

Ainsi compris, I’laccompagnement pastoral n’est plus une fonc-
tion, mais une attitude qui caractérise tout étre humain lorsqu’il rencon-
tre son prochain en difficulte.

Au sens restreint, il n’est pas facile ni aisé de définir I’accompa-
gnement pastoral. Car bon nombre de pasteurs n’arrivent pas a dire
clairement quelle est la spécificité de leur ministére dans ce domaine.

Qu’est-ce qui les distingue de ceux qui professionnellement s’oc-
cupent également des étres humains et de leurs problemes de vie (psy-
chiatres, psychothérapeutes, conseillers et assistants sociaux) ?

1.1. Sonobjet et son but

L’objet de I’accompagnement pastoral est I’étre humain en si-
tuation : deuil, souffrance, maladie, dépression, suicide, ambivalence
(entendre deux voix dans une méme personne), mariage, sexualité, fian-
cailles, divorce, alcoolisme, toxicomanie, progéniture, etc.

Le but de I’accompagnement pastoral est d’étre le signe de I’amour
de Dieu pour les personnes visitées. Mais c’est a partir du sujet de

100



I’accompagnement pastoral que nous pouvons cerner un peu plus a
fond ce qu’il est.

1.2. Sonsujet

Selon E. THURNEY SEN et d’autres, c’est le visiteur qui dé-
cide si une rencontre est un accompagnement pastoral ou pas. Mais
selon Hans van der GEEST, c’est plutdt le destinataire ou I’ interlocu-
teur. Quant a nous nous pensons que c’est les deux a la fois. Iy a
cependant des points caractéristiques du sujet de I’accompagnement
pastoral :

a) le mandat ecclésial du visiteur ;
b) le contenu de son entretien.

C’est le mandat du visiteur qui donne a la rencontre son carac-
tére spirituel et c’est son réle spécifique qui fait que son vis-a-vis per-
coit leur rencontre comme un accompagnement pastoral. La personne
visitée prend conscience du mandat que remplit son interlocuteur.
D’autres facteurs peuvent entrer en ligne de compte : le sexe du visi-
teur, son &ge, sa situation matrimoniale, sa maniére de se vétir, sa per-
sonnalité. Ce que I’on recherche dans toute rencontre est la dimen-
sion spirituelle.

Selon E. THURNEYSEN, celui qui exerce I’accompagnement
pastoral doit étre lui-méme enraciné dans la Parole et dans I’Eglise et
vivre la foi au quotidien. Il ne doit pas lier leshommes a lui-méme, mais
il peut les lier au Seigneur de I’Eglise, en les amenant a la Parole et en
persévérant dans I’ intercession pour eux.

1.3. Contenu

L’accompagnement pastoral est enraciné dans I’Evangile et dans
la foi. 1l n’est pas souvent facile de parler de Dieu dans notre société et
si I’initiative ne vient pas du patient— ce qui rend la tache facile —il faut
prendre soi-méme I’initiative. 11y a plusieurs maniéres de le faire :
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C) unacte de type liturgique (lire la Bible, prier, chanter
des cantiques...),

d) une discussion, un échange de points de vue, une ré-
flexion théologique,

e) un encouragement, une consolation, un témoignage
de sa foi personnelle, la proclamation de I’Evangile.

1.4. Ses méthodes

Les méthodes que nous décrivons ici peuvent étre utilisées en fonc-
tion des situations des Personnes Vivant avec le VIH/SIDA.

— La non directivité

La plupart des personnes qui recherchent I’aide d’un pasteur
se sentent désorientées, décourageées, craintives ou portent une charge
de culpabilité. On peut beaucoup soulager ce sentiment en utilisant la
technique non-directive.

Selon la théorie de la méthode non-directive, chaque personne
possede en elle-méme la solution a ses problémes. C’est pour cela que
le travail du pasteur consiste avant tout & aider la personne a exprimer
ses sentiments et a mettre en lumiére les différents facteurs du pro-
bleéme. Il fournit un climat de compréhension dans lequel la personne
peut parler librement ; un dialogue dans lequel le pasteur et la personne
explorent les sentiments de I’individu et les aspects de son probléme.
Le pasteur I’aide a comprendre le probléme et a arriver a la solution.

Il'y aquelques principes a observer ici :

* Gagner la confiance de la personne

Il faut établir une relation de confiance mutuelle entre le pasteur
et la personne, il faut se sentir a I’aise I’un avec I’autre.

* L’acceptation inconditionnelle de la personne

Il faut accepter la personne telle qu’elle est, c’est-a-dire dans sa
dignité et dans sa valeur, sans jugement.
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* L’écoute
L’écoute attentive est le facteur le plus important de I’accompa-
gnement pastoral. Elle permet de comprendre la situation et les senti-

ments de I’individu et d’établir une bonne relation entre le pasteur et la
personne en situation. 1l faut se concentrer, sans évasion de I’esprit.

* La formulation des questions

Afind’aider la personne et d’explorer les différents aspects du
probleme, il est utile de poser des questions en faisant des hypotheses
et des suggestions. Et cela dans le but d’avoir plus d’informations pour
aller au fond du probleme.

Le pasteur interprete et ensemble avec la personne, ilsarriventa
comprendre le probléme.

— La technique de soutien

L’ objectif de cette méthode est d’offrir a la personne en situa-
tion, un soulagement, un encouragement qui lui permette de surmonter
sa situation de crise.

Le pasteur I’aidera a se fortifier, a développer son autonomie, a
utiliser ses propres ressources psychologiques pour faire face a ses
problemes. Cela permettra a I’individu de ne pas prendre des déci-
sions nuisibles et de ne pas fuir dans I’imaginaire, de refuser de I’aide
ou de rejeter le tort sur quelqu’un d’autre.

Le pasteur est la personne la plus apte a aider un croyant en
période de crise, car il représente le secours divin. Dans nombre de
cas, sa seule présence donne déja courage et force.

Les ressources spirituelles comme la Bible, les promesses divi-
nes et la priere, sont tres utiles en période de crise.

— La technique directive

C’est laméthode dans laquelle le pasteur constitue la figure cen-
trale et domine le processus. C’est a lui de rassembler les données, de
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les analyser et de les interpréter. C’est lui qui établit le diagnostic et
envisage les solutions.

Cette technique n’aide pas la personne en situation a utiliser ses
propres ressources et a prendre ses décisions personnelles. Il y aici un
paternalisme qui se développe, car le pasteur devient un pere autori-
taire et la personne en situation un enfant dépendant.

— La méthode de la confrontation

Cette méthode met I’accent sur la responsabilité individuelle (mo-
rale) de la personne en situation. Chaque personne doit faire face a la
réalité aussi désagréable soit-elle, confesser son péché et vivre une vie
nouvelle (changer). Le pasteur ici doit confronter I’individu avec les
preuves de son mauvais comportement, lui faire prendre conscience
qu’ilacommis une faute et qu’il doit faire face a la réalité. Le pasteur
ne doit pas oublier que Dieu rejette le péché mais qu’il aime le pécheur.
Il doit conduire la personne a confesser son péché devant Dieu et a
mettre sa confiance en son amour qui pardonne (1 Jean 1,9). Le pas-
teur aidera la personne a réparer les torts qu’elle a pu causer a autrui
par son comportement, ¢’est-a-dire a restituer lorsque cela est possi-
ble. Il I’aidera ensuite a mener une vie digne de sa repentance.

2. ACCOMPAGNER LES PERSONNES
VIVANT AVEC LE VIH

L’accompagnement pastoral, rappelons-le est “ toute forme
d’écoute, de sympathie, de compréhension, de réconfort et de conso-
lation qu’une personne offre a autrui ” (Hans van der GEEST, p. 259).

104



2.1. Objectif et but

Le SIDA étant pour I’instant une maladie incurable aux consé-
quences immenses, il est impératif de mettre en place une stratégie
d’accompagnement pastoral. 1l faudra donner aux étudiants en Théo-
logie et les personnes qui exerceront un ministere d’accompagnement,
la formation et les compétences nécessaires pour aider les personnes
infectées et affectées a vivre dans un esprit positif et a garder I’espoir,
méme dans leur situation.

Le butestde :

— posséder les compétences nécessaires pour I’accompagnement
pastoral ;

— comprendre les états d’ame des personnes vivant avec le VIH
et de leurs proches ;

— conseiller les personnes dont le test est positif et les aider dans
leur situation ;

— conseiller les personnes atteintes du SIDA et celles qui les soi-
gnent ;

— conseiller les endeuillés.

2.2. Conseils pastoraux
— La Personne Vivant avec le VIH
La personne vivant avec le VIH peut avoir divers états d’ame :

—I’incertitude qui met les nerfs a rude épreuve et plonge dans
I’angoisse ;
—le refus du résultat des analyses ;

—larévolte : ici la colere explose et la personne vivant avec le
VIH reporte sa révolte sur des personnes ou des institutions. 1y a des
reproches injustifiés ;
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— le marchandage : on essaie de sauver ce qui peut I’étre ; on
s’accommaode avec le destin ;

— latristesse qui conduit a la résignation.

Certaines rencontres sont une aide et une bénédiction pour les
personnes visitées. La grande majorité des rencontres d’accompagne-
ment exige en dehors du mandat ecclésial, un comportement adéquat
du visiteur. Il faut agir de maniere attentive :

— avoir de I’intérét et du respect pour la personne vivant avec le
VIH.

— larejoindre dans son univers.

— étre proche de la personne vivant avec le VIH (le contact
physique) c’est-a-dire ne pas garder trop de distance.

—mettre I’accent sur I’étude biblique qui est un atout, car elle
creera le calme, la paix voire la joie.

En effet, la visite au malade était la voie traditionnelle permettant a
I’Eglise de continuer I’ceuvre de Christ. Quelques textes bibliques la
recommandent : «La religion pure et sans tache devant Dieu le Pere,
la voici : visiter les orphelins et les veuves dans leur détresse ; se
garder du monde pour ne pas se souiller”. (Jacques 1, 27)

"Car j’ai eu faim et vous m’avez donné a manger ; j’ai eu soif et
vous m’avez donné a boire ; j’étais un étranger et vous m’avez
accueilli ; nu, et vous m’avez vétu ; malade et vous m’avez visité ;
en prison et vous étes venus a moi ." (Matthieu 25, 35-36).

Le verbe "visiter" que nous associons a la visite aux malades est la
traduction d’un mot de la famille de « épiskeptomai » proche de
« episcopos » (épiscope, éveque). Ce verbe désigne aussi la visite de
Dieu rachetant son peuple (cf. Luc 1, 69).

106



En effet, lorsque I’évéque visite une paroisse, c’est pour se pré-
occuper du bien-étre temporel et spirituel de son peuple. Faire une
visite aun malade rappelle ce qu’accomplit Dieu en visitant son peuple.

Visiter un malade est un acte communautaire. Lorsque le pasteur
ou un membre de I’Eglise visite un malade au nom de I’Eglise, c’est
I’Eglise qui agit. C’est un geste d’amour.

— Les proches de la personne vivant avec le VIH

La personne vivant avec le VIH est souvent considérée comme
une personne maudite d’ou I’attitude de rejet qui caractérise les pro-
ches. Elle est pratiqguement exclue de la vie communautaire. Iy a la
peur d’étre contaminée d’ou la crispation ou la fuite.

Mais dans ce cas précis, il faut une attitude d’ouverture. Non
seulement elle nous libére de I’isolement et de la comédie du jeu de
cache-cache, mais elle nous permet de ressentir réellement la souf-
france et de vivre la vie telle qu’elle est.

Il faudra aussi une certaine proximité. Il n’existe sans doute pas
de meilleurs signes de proximité que le contact physique. Les mains
communiquent la chaleur et la proximité. Cette proximité apporte un
soutien.

La vie communautaire apporte un soulagement au malade. Elle
fortifie par le lien affectif qu’elle crée entre les membres. Ainsi elle rompt
I’égocentrisme et la vie communautaire permettra de croitre dans la
plénitude de Christ.

— Le personnel medical

Il faudra ici amener le personnel médical a comprendre son role
de conseiller avant et apres le dépistage. Ici I’accent doit étre mis sur
I Information, I’Education et la Communication.
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Le personnel médical doit étre soutenu psychologiquement et spi-
rituellement.

2.3. Approche liturgique

La liturgie a des effets thérapeutiques quand elle est bien célé-
brée. La priere est un acte décisif dans I’accompagnement pastoral.
Au ceeur et au centre de tout accompagnement pastoral, la priere sera
le moteur authentique. La priére est I’action décisive, I’accompagne-
ment pastoral est priére (cf. Ermanno Genre, p. 129).

Il faudra donc non seulement prier avec les personnes vivant avec
le VIH, mais organiser des cultes communautaires avec des liturgies
appropriées.

3. CREATION DES STRUCTURES DE
PRISE EN CHARGE

L’Eglise a pour mission de consoler, de réconcilier, d’aimer et de
servir. Dans le domaine du VIH/SIDA, elle doit revaloriser sa fonction
diaconale en créant des structures d’accompagnement des personnes
toucheées par le VIH/SIDA.

L’Eglise doit revaloriser son ministére de guérison. Elle doit ten-
ter d’aborder le probléme de la santé sous son aspect spirituel, mais
elle ne pourra en aucun cas le faire en opposition a la médecine mo-
derne ou traditionnelle. Les deux chemins sont appelés a se rencontrer
et, a partir de cette rencontre, Eglise et science médicale deviendront
collaboratrices dans une ceuvre qui, sous la direction du Saint-Esprit ne
cherchera que le bonheur véritable de I’étre humain.
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4. METHODES D’ENSEIGNEMENT

Les méthodes d’enseignement sont les textes, les cours, les dis-
cussions en groupe, les polycopiés des bandes vidéo, les jeux de role,
les stages pratiques supervisés et les célébrations liturgiques.

Comme matériel d’enseignement, on pourrait faire usage des ma-
nuels des bandes vidéos, du tableau noir, des polycopiés et des rétro-
projecteurs.

Pour finir, on peut dire que le probléme du VIH/SIDA interpelle
plus d’un et I’Eglise aujourd’hui doit valoriser son ministére d’accom-
pagnement pastoral des personnes vivant avec cette pandémie a tra-
vers sa dimension diaconale.

A cet effet, des cours de recyclage doivent étre organisés pour
les pasteurs et les personnes qui travaillent dans le domaine de I’ac-
compagnement pastoral.

L’accompagnement pastoral doit étre adapté a chaque situation.
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ASPECTS PSYCHOLOGIQUESDE
L’ACCOMPAGNEMENT DES PERSONNES
INFECTEES PAR LE VIRUS DU SIDA

Jean-Claude HOUNMENOU

S’il est une conséquence que I’infection des hommes par le virus
du SIDA ait eue sur nos sociétés, c’est d’avoir rendu nécessaire un
bouleversement, voire une réinvention de nos rapports a la maladie. En
effet,a I’ére du SIDA, et plus qu’a I’ere du cancer, les concepts comme
«accompagnement», «prise en charge» sont chargés de sens, de réso-
nances affectives, ou encore de connotations.

Ainsi, les médecins et autres agents de santé, les assistants so-
ciaux, les hommes d’Eglise, les psychologues, les parents, les amis, les
camarades, bref, toutes les instances traditionnellement chargées de
s’occuper, de prendre soin de la personne malade, ou exposée au ris-
que de lamaladie, toutes ces instances se trouvent obligées d’acquérir,
de développer et de manifester de nouvelles aptitudes et attitudes.
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Parce que la personne atteinte par le virus du SIDA se trouve
dans une situation particuliére, notamment au plan psychologique ; une
situation qui exige également des réponses psychologiquement adap-
tées s’impose.

Quel est I"état psychologique des individus atteints par le virus
de I'immunodéficience, et quelles caractéristiques subséquentes de-
vrait avoir I’laccompagnement de cette personne ?

1. LE VECU PSYCHOLOGIQUE DE LA
PERSONNE ATTEINTE PAR LE VIRUS
DU SIDA

Au plan psychologique, on peut dire que la personne atteinte
par le virus du SIDA vit une situation de peur et de détresse. La peur
et la détresse font partie du systeme des émotions chez I’homme, avec
le désir ou le plaisir, et la colére. (LIEURY, 1996) La peur, ou encore
I’angoisse, est une émotion qui est déclenchée par la douleur et le dan-
ger de destruction. Elle engendre naturellement, soit la fuite, soit I’'im-
mobilité, ou paralysie. Dans sa forme la plus chronique qui est I’an-
xiété, la peur peut entrainer des troubles comportementaux voire men-
taux nombreux.

Quant a la détresse, elle est provoquée par le manque ou la
perte du contact social et produit généralement des gémissements, des
pleurs et des plaintes, bref, le chagrin et la tristesse. Or, c’est bien cette
anxiété et cette détresse qui caractérisent I’individu atteint du VIH. En
effet, qui est-il cet individu ? Que ressent-il ?

Eh bien ! I’individu ayant contracté le VVIH est une personne a
qui un medecin ou un agent de santé a révelé qu’il est atteint d’un virus
inéluctablement mortel a bréve ou moyenne échéance. C’est quelqu’un
que le médecin ou I’agent de santé a convaincu qu’il se trouve en
phase initiale, évolutive ou terminale d’une maladie incurable : le SIDA.
Cette infection , il I’a contractée certainement au cours de relations
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sexuelles, ou peut-étre lors d’une transfusion de sang, de la manipula-
tion d’un objet souillé, ou encore a la naissance. En tant que personne
atteinte par le virus du SIDA, il ou elle ne peut plus avoir d’enfant
comme tout le monde ; il ou elle est dangereux pour la santé de ses
relations intimes ; il ou elle va assister impuissant au dépérissement de
son corps vers I’issue fatale et inexorable. Bref, I’individu infecté par le
virus du SIDA est quelqu’una qui le médecin a révélé qu’il est irrémé-
diablement condamné a mort, et qu’il peut étre diffuseur de mort, qu’il
est mortel pour les autres. Dans ces conditions, que peut ressentir I’in-
dividu autre que la peur et la détresse sociale ?

Il'y ad’abord la peur de I’isolement, la peur du regard des
autres. Il y aensuite I’angoisse existentielle de celui qui n’a plus droita
I’espoir, qui ne peut plus se projeter dans I’avenir, qui perd prise sur sa
vie et son destin. Cet état d’ame a effectivement pour corollaire la
paralysie et I’immobilité. L’individu qui le vit ne fait plus de projet,
comme si lavie et le temps s’étaient arrétés pour lui ; il n’a plus envie
de se battre ; il se résigne au sort funeste qu’on lui a prédit. Et un tel état
peut conduire au suicide.

Mais surtout, la prise de conscience par I’individu de son infection
par le VIH/SIDA, va le plonger dans la détresse sociale, qui peut se
manifester de plusieurs fagons :

— lesuicide social qui se traduit par le fait que par une
sorte d’autocensure, I’individu choisit volontairement de rester
al’écart des autres ;

— laméfiance et la prise de distance des autres, amis,
parents et autres relations a son égard.

\oici, atitre d’illustration ce que peut étre la détresse sociale d’une
personne atteinte du SIDA. 1l s’agit de propos recueillis d’une jeune
femme hospitalisée chez un guérisseur au cours d’une enquéte faite par
un de nos étudiants en septembre 2002 :

““ Je suis mariée, mére de deux garcons. Avec mon mari, on était
au Nigéria. J’avais beaucoup d’argent et aidais tout le monde.
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Depuis que je suis tombee malade, mon argent est fini. Tout mon
argent est fini, plus rien ne marche. J’ai été informée de ma mala-
die il y a seulement quelques jours alors que je suis avec ma ma-
man, allée voir le docteur a I’hépital. Depuis que mon mari a ap-
pris que je suis porteuse du VIH, et que je vais mourir bientot, il ne
vient plus me voir. Tout le monde m’a fui. (...) Tout le monde me
fuit maintenant, sauf ma mere qui n’a plus les moyens pour assu-
rer le traitement. Si seulement Dieu pouvait me pardonner pour
les fautes commises et me guérir... ”” (AHOUSSINOU, 2002, p50)

Effectivement, le vécu psychologique de la personne atteinte
du VIH est bien une situation de peur, et surtout de détresse sociale.
Dans ces conditions, quelles caractéristiques devrait avoir I’accompa-
gnement de ces personnes qui vivent avec le virus dans leur chair ?

2. POUR UN ACCOMPAGNEMENT
PSYCHOLOGIQUE ADAPTE DES
PERSONNES ATTEINTES DU VIH/SIDA

Dans le livre biblique des Proverbes (Chap 31: 6-7), le sage
Lemouel donne le conseil suivant :

Donnez des boissons fortes a celui qui périt, et du vin a
celui qui a I’amertume dans I’ame ; qu’il boive et oublie sa pau-
vreté, et qu’il ne se souvienne plus de sa peine.

C’est justement cette philosophie, prise au sens métaphorique,
qui devrait guider I’accompagnement psychologique de la personne
atteinte du VIH/SIDA. En effet, dans la mesure ou le vécu psychologi-
que de cette personne est fait d’angoisse et de détresse sociale, son
accompagnement devrait d’abord viser a lutter contre ou a contreba-
lancer cette peur et cette détresse. Ainsi, les attitudes et les comporte-
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ments des instances de prise en charge devraient d’abord avoir pour
objectifs, de rassurer le sujet atteint, de préserver en lui I’lamour de la
vie, le sentiment de la dignité humaine et I’espoir. C’est par les attitu-
des qu’ils adoptent vis-a-vis du sujet, par la maniére dont ils communi-
quent avec lui que médecins, agents de santé, parents, amis, camara-
des, travailleurs sociaux et hommes d’Eglise peuvent atteindre ces ob-
jectifs. En d’autres termes, c’est par leurs attitudes et leur communica-
tion avec la personne atteinte que les acteurs de I’accompagnement
pourraient réaliser une prise en charge psychologique adéquate.

A laphase initiale de I’accompagnement, ¢’est-a-dire au mo-
ment de la révélation de I’infection au sujet, c’est surtout le médecin ou
I’agent de santé qui est concerné.

En effet, de la prise de conscience commencent tous nos maux,
toutes nos souffrances, et aussi parfois leurs remédiations.

Malheureusement, dans le cas du VIH/SIDA, I’agent de santé
va faire prendre conscience au sujet atteint, d’un mal qui n’a pas de
remeéde. De son attitude et de sa communication va dépendre peut-
étre une crise cardiaque, un évanouissement, une crise de folie, ou une
acceptation lucide de la situation chez la personne infectée.

C’est dire que I’infection par le VIH/SIDA, de par ses réso-
nances tragiques, ne peut se réveéler au sujet ou a sa famille sans certai-
nes précautions. Cette infection est si chargée de résonances tragiques
que I’on en arrive parfois a se demander si les agents de santé doivent
révéler aux sujets, leur séropositivité, s’ils doivent dire la vérité aux
malades, au risque d’accélérer leur mort. Par exemple, I’étude réalisée
par un de nos étudiants sur la question en septembre 2002 dans les
régions d’ Abomey-Calavi et de So-Ava au Bénin révéle que 55% des
agents de santé et 89% des malades eux-mémes préferent que I’infec-
tion par le VIH/SIDA ne soit révélée aux individus que dans les der-
niers jours de vie. (AHOUSSINOU, 2002, p52-53)

Il n’en demeure pas moins que I’agent de santé se trouve géngé-
ralement dans la situation de devoir informer son patient sur son état.
De sa part, comme de la part des autres qui vont prendre en charge le
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sujet apres, les réponses adéquates a la situation devraient consister
sur le plan comportemental en une communication adaptée, et sur le
plan relationnel, en une attitude d’empathie.
Qu’est-ce qu’une communication adaptée au vécu psycholo-

gique de la personne atteinte du VVIH/SIDA ?

C’est une communication dont le canal, le message, le langage,
tiennent compte de la psychologie présente ou prévisible du destina-
taire.

EnI’occurrence, ¢’est une communication dont les diverses com-
posantes visent a prévenir ou atténuer I’état émotionnel d’angoisse et
de détresse de la personne atteinte du VVIH/SIDA.

Ainsi, lacommunication avec le sujet devrait se faire dans un ca-
dre qui préserve son intimité et le secret des échanges, par exemple
I’espace clos du bureau du médecin, a I’abri des oreilles et des re-
gards indiscrets, @ moins que ce ne soit une piéce au domicile du
sujet. Mais le canal peut étre aussi I’imprimé, la radio ou la télévision.

En ce qui concerne le message, ce devrait étre un discours
véridique, logico-argumentatif, visant d’une part a relativiser ou
dédramatiser le mal du VIH/SIDA, et d’autre part a galvaniser les
énergies psychiques du sujet face a la maladie. Par exemple, il peut
s’agir de propos comparant le SIDA a d’autres maladies graves
foudroyantes, ou a d’autres maladies apparemment bénignes mais plus
rapidement mortelles.

Il peut s’agir également de discours envisageant le mal d’un point
de vue dialectique qui considere I’aspect négatif et I’aspect positif, ou
encore d’exhortations a caractére religieux ou philosophiques, d’inci-
tation, d’aide a la sublimation des pulsions sexuelles.

De méme, on peut invoquer la législation protectrice des malades
en général et des personnes atteintes du VIH/SIDA en particulier, qui
ne sont pas obligées de cesser leurs activités socio- professionnelles et qui
ne doivent pas étre objets de marginalisation ou de discrimination.
Enfin on peut donner a voir ou faire connaitre au sujet des images ou
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des expériences de personnes vivant ou ayant vécu positivement, har-
monieusement et longuement leur condition de sujets atteints du VIH/
SIDA. \Woila donc quelques caractéristiques que pourrait avoir le mes-
sage adressé au sujet accompagné dans le cadre de I’infection par le
VIH.

Quant au langage utilisé par les personnes chargées de I’accom-
pagnement avec leur interlocuteur, il doit se distinguer par la place im-
portante qu’il accorde a I’euphémisme et a la périphrase.

L’euphémisme se définit comme I’emploi d’un mot plus favora-
ble, I’adoucissement de I’expression lorsque 1’on veut désigner des
réalités brutales, crues, choguantes, tabous ou dramatiques. Par exemple
nos langues locales ont invente plusieurs expressions euphémicgues pour
nommer I’innommable. Ainsi, pour signifier que quelqu’un est mort, on
dira« Il agrimpé, il est devenu non existant, il arépondu a I’appel du
Seigneur « il nous a quittés etc. » Au lieu de « maigrir », on aura
« perdre du poids».

Quant a la périphrase, c’est une expression formée de plusieurs
mots, que I’on emploie a la place d’un mot unique. C’est en quelque
sorte un langage détourné, une circonlocution. Par exemple, au lieu de
dire « verge », on dira « ce qui faitun homme » ; ou * perdre du poids ”
ala place de « maigrir » ou dépérir.

En résumé donc, une communication adaptée dans ses canaux,
dans ses messages et dans les codes qu’elle emploie, constitue une
réponse adéquate au vécu psychologique de la personne infectée par
le VIH/SIDA.

Mais pour étre pleinement efficace, cette communication doit étre
couplée avec une attitude d’empathie. Qu’est-ce que I’attitude d’em-
pathie ?

L’empathie, c’est la faculté psychologique de se mettre a la place
d’autrui, de percevoir ce qu’il ressent. L’empathie nécessite la volonté
et la capacité de contrdler ses propres réactions socio-affectives afin
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de se rendre disponible & I’autre. Elle consiste a s’immerger dans le
monde subjectif de I’autre, pour essayer de le comprendre de I’inté-
rieur, de ressentir ce qu’il ressent. C’est la réceptivité aux sentiments
vécus par I’autre, et la capacité verbale de communiquer cette com-
préhension. (ABRIC, 1999).

Donc, dans I’attitude d’empathie, la personne accompagnante
manifeste au sujet infecté, qu’elle s’intéresse a lui, qu’elle s’intéresse a
ce qu’il dit, qu’elle I’écoute pour essayer de le comprendre et non pas
de le juger. Elle a pour conséquence de créer un climat relationnel
facilitateur de I’expression, grace a deux facteurs essentiels ; le climat
créé témoigne d’un intérét pour le malade ; il crée une situation ou les
menaces qu’il peut ressentir vont étre réduites puisqu’il ne se sent jugé,
ni stigmatisé. Bref I’attitude d’empathie contribue a créer autour du
malade un contexte de relations humaines positives, favorables a la
conservation etau rehaussement de son «moix». Pour cela, elle repose
nécessairement sur une présence effective, chaleureuse, et ressentie
par I’autre.

Pour conclure cette évocation assez partielle de I’accompagne-
ment psychologique des personnes atteintes du VIH/SIDA, retenons
que cet accompagnement doit répondre a une situation d’angoisse
existentielle et de détresse sociale .

Pour y arriver, les instances accompagnantes (agents de santé,
parents, amis, travailleurs sociaux, hommes de religion, psychologues)
doivent développer des stratégies qui combinent une communication
de nature a constituer un antidote a I’angoisse et a la détresse vécues
par les sujets, et une attitude d’empathie. De telles stratégies requierent
chez les instances de prise en charge, des aptitudes complexes qu’el-
les doivent s’efforcer d’acquérir en s’engageant dans des activités de
formation appropriées.

Naturellement, ces stratégies ne seront pleinement opératoires que
si elles sont soutenues par la garantie de la satisfaction des besoins
physiologiques et sécuritaires vitaux des sujets touchés par le mal.
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METHODES D’ACCOMPAGNEMENT
DANS LE CONTEXTE DU VIH/SIDA

Jean René AWOUMOU

Parler de la prise en charge des personnes vivant avec le VIH/
SIDA il faut faire intervenir les niveaux de compréhension suivants :

1. LA PRISE EN CHARGE PSYCHOSOCIALE

Il est question ici d’apporter aux personnes atteintes un support
et un soutien psychosocial qui tienten compte :

les aspects économiques
les aspects moraux
les aspect culturels.
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Ceci implique aussi un changement de langage et de vocabulaire.
On les appelle aujourd’hui " personnes vivant avec le VIH/SIDA ou
les "clients™. Il leur faut un soutien pluridimensionnel.

a) Le soutien psychologique

Le conseiller qui peut étre le pasteur ou toute personne appelée a
encadrer le "client" doit :

— étre disponible

— étre accueillant

— mettre le client & I’aise et en confiance

— aider le séropositif aaccepter le résultat des tests avec le(s)

partenaire(s) ou un membre de la famille en qui il a confiance.
Responsabiliser le séropositif pour qu’il sache qu’il aun réle a

jouer dans I’arrét ou le ralentissement de la propagation du VVIH/SIDA
(atravers I’adoption des meilleurs comportements : utiliser des préser-
vatifs ; observer les mesures d’hygiéne universelles).

b) Le soutien social

C’est le second aspect du soutien. En effet, les personnes attein-
tes sont la plupart du temps sans emploi ou le deviennent ; par consé-
quent, il leur faut de notre part :

— desaides matérielles et la mise en place des projets géné-
rateurs de revenus ;

— une protection juridique tant au niveau travail qu’au niveau
de lafamille ;

— une régularisation de statut matrimonial des conjoints ;

— laprise en charge des orphelins ;

— lesvisitesadomicile.
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2. PRISE EN CHARGE SPIRITUELLE

Il s’agit ici d’un accompagnement pastoral qui comporte :

— lacured’ame
— larelation d’aide
— le dialogue pastoral

Les pasteurs sont ici mieux placés pour comprendre les exigen-
ces de cet accompagnement et cette prise en charge qui parfois est
plus efficace que les autres si elle est bien menée.

\oici en quelques lignes quelques passages bibliques des orien-
tations susceptibles d’aider le pasteur dans son travail avec les person-
nes atteinte du VIH/SIDA.

e Reperes bibliques
Mt.25:36;2Pi.1:14 ;Habac3:18;Luc13:1-5;Jacques5:
13-16 ; Esaie 61 :1-2.

e Action a mener

La cure d’ame avec les malades ; visites aux malades (pour prier,
pour consoler, pour encourager).

Visites fréquentes mais courtes (10 a 15 mn).

1. QUELQUES ATTITUDES A ADOPTER

Choses a éviter : commentaires superficiels, I’enthousiasme et avoir
un air jovial ; ne jamais force le malade a parler ou le contredire, ne pas
faire allusion au cas d’un autre malade ; ne pas raconter les histoires
pour blaguer, etc.
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2. L’ETAT DU MALADE

Nous devons gérer les malades selon leur état d’ame.

a) Est-il dépressif ? Il faut chercher a le remonter. Pour ce tra-
vail, il faut suivre des étapes :

la premiere étape est de le sortir de I’isolement, ne pas I’irriter,
I’écouter avec empathie.

La 2¢ étape est de I’aider a comprendre sa situation et d’en parler
aux membres de sa famille.

La 3™ étape est de trouver les moyens de permettre au malade
de se défouler, afin de lui redonner le courage de vivre et d’espérer.

b) Est-il condamné & mourir ? Méme dans ce cas, il nous faut
intervenir avec les messages d’espérance. Ex : Phil. 1 : 20 22.

122



DEUXIEME PARTIE

RELIGIONSET SOCIETE
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RELIGIONAFRICAINE ET V.I.H./SIDA

Nathanaél OHOUO

Nous voulons exprimer toute notre gratitude (c’est a bon es-
cient que nous faisons usage de ce concept. Jusqu’a présent les vraies
disciplines retenues par les Africains sont : I’AT, le NT, la Systémati-
que, I’Ethique, la Théologie Pratique. La Religion Africaine est relé-
guée au rang de monstruosite) aux organisateurs de ce Séminaire sur le
VIH/SIDA qui ont bien voulu nous associer a cette réflexion autour du
théme : "comment intégrer le probléme du SIDA dans le programme
de laformation théologique ! "

Selon I’esprit du theme central ci-dessus indiqué, notre apport
doitnon seulement s’inspirer ""de lareligion traditionnelle africaine” mais
y insérer le VIH/SIDA. Aussi avons-nous jugeé légitime de faire dire
par " la Religion Traditionnelle Africaine™ aux Théologiens africains, la
part trés importante de la croyance dans les diverses maniéres de com-
prendre le SIDA.
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Outre cette introduction qui désenveloppe I’orientation de no-
tre sujet, disons un mot sur sa structure. La charpente de notre exposé
se compose de deux parties qui se définissent de la maniere suivante :

1°) La premiere partie se préoccupe de commenter les rai-
sons qui militent en faveur de la part tres importante de la croyance
dans les approches des divers problémes auxquels I’ Africain se trouve
confronté.

2°) La seconde quant a elle prend en compte les manifesta-
tions ou les comportements que cette croyance impose aux Africains
devant la maladie qui sort de I’ordinaire; d’ou la troisieme partie qui
porte le titre suivant:

3°) Les méthodes d’accompagnement du porteur du VIH/
SIDA;

Enfin nous terminerons par une conclusion qui défend la these
selon laquelle la fidélite a la tradition donne aux collectivités humaines
africaines, une fixité qui leur permet de constituer un patrimoine moral
accru de génération en génération.

Prenons ces éléments selon I’ordre ci-dessus établi.

1. IMPACT DE LA RELIGION DANS
LE CONTEXTE AFRICAIN !

La tache qui nous incombe ce matin n’est pas de vous définir le
SIDA. Les voies plus autorisées I’ayant déja fait, nous voulons, a tra-
vers la pensée qui suit, vous exprimer I’espérance de I’homme africain
devant cette pandémie. Selon I’expression de la sagesse dans le con-
texte africain :

"Faire porter un nom a une manifestation",

C’est la faire exister, lacomprendre, lui donner un sens ou une
signification, pour tout dire, c’est ladompter. Des I’instant ou ce phé-
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nomene autour duquel nous réfléchissons, porte un nom que lui adonné
I’lhnomme, c’est qu’il est identifié par la connaissance humaine, c’est la
I’une des manifestations du pouvoir de domination sur toute la création
que le TOUT AUTRE a confié a I’lhomme.

Notre tache, disions-nous est de vous entretenir sur la part tres
importante de I’expression de la Religion dans le contexte africain face
au VIH/SIDA comme phénomeéne. Pour en parler dans la réalité de
I’lhomme africain, nous faisons allusion a ““ la Religion Traditionnelle
Africaine ” et non aux religions traditionnelles africaines, en ce sens
qu’en Afrique, la Religion, considérée dans son essence et non dans
Ses expressions, se repose sur les bases suivantes :

* une vision d’un Dieu créateur de I’ensemble du monde ;
* une vision bidimensionnelle du monde,

* une vision bidimensionnelle de I’hnomme

* une vision communautaire du monde et de I’homme.

C’esta partir de sa vision collective de I’ensemble du monde et
de sa vision communautaire de I’homme que I’ Africain donne une si-
gnification a son existence, un sens a sa vie, une explication aux diver-
sesactions qu’il pose dans sa société. Ces idées s’explicitent par une
analyse objective des récits populaires qui exposent les souvenirs du
passe de I’ Afrique. Faisons parler les mythes suivants :

1.1. Mythe Akan de la création

“TWEADUAMPON GNAMIEN (ETRE SUPREME)
Acréé le Ciel et créé la Terre.

TWEADUAMPON GNAMIEN

Acréé lanuitetcrée le jour.

Seul, absolument seul.
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1.2. Mythe Akan de I’éloignement de Dieu

"Primitivement tous les hommes avaient une aieule commune. Une
faible marge séparait la terre du ciel. Le "Tout-Autre™ vivait dans une
parfaite symbiose avec les hommes. L’aieule avait pour occupation
favorite de piler le foutou dans un mortier, a I’aide d’un pilon. Chaque
fois le pilon ne cessait de heurter Le " Tout-Autre " qui finalement fati-
gué de recevoir ces coups répétés, s’était retiré plus haut. La vieille-
meére avait ordonné a toute sa progéniture ayant atteint I’age de la sa-
gesse, de rassembler tous les mortiers, de les superposer afin de suivre
Le" Tout-Autre "

Promptement cet ordre fut exécuté. Mais avant d’avoir pu attein-
dre ODOMUNGA, les mortiers firent défaut. Et comme il n’en man-
qua qu’un seul, cette vieille femme ordonna de récupérer le mortier du
bas de la pile pour combler le vide. Ce qu’ils firent. Aussitot toute la
tour s’eécroula.

Dans cet effondrement un grand nombre d’hommes perdirent la
vie, et les survivants renoncérent au projet de I’aieule. "

CONCLUSION PARTIELLE

Une attention particuliére accordee a ces souvenirs matérialises
dans ces récits populaires, met en exergue la croyance en un Etre Su-
prémeou” TOUT-AUTRE. "

Ilest™ Créateur " et" Organisateur " de I’ensemble du monde.

L’ensemble du monde créé par le" TOUT-AUTRE "a:

¢ Une origine qui est le fondement ou le commencement de
Ihistoire de I’ensemble du monde ;
e Une structure qui gere I’ensemble du monde ;
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¢ Une signification qui n’est autre chose que son unité. Pour
nous faire comprendre, prenons ces éléments selon I’or-
dre que nous venons d’indiquer.

1.3. Origine et histoire du monde

Nous avions dit que le “ TOUT-AUTRE ”, pour se donner a
connaitre, c’est-a-dire créer, s’exprime par la médiation de trois
évenements des origines.

Commencons par le premier.

Le premier événement des origines concerne essentiellement la
création de I’ensemble du monde et celle des nombreuses lois qui le
régissent.

Les Africains croient que le monde et tout ce qui s’y trouve, sont
les ceuvres d’un seul et méme Créateur. I est la source et la plénitude
de lavie. C’est en faisant sortir I’ensemble du monde de lui, qu’il s’est
exprimé comme I’absolu de la vie ou du " dynamisme " qui se trouve a
I’origine de la vie qui " fait étre I’ensemble du monde " :

Le ciel et la terre, le jour et la nuit, le soleil et la lune, le genre
animal, le genre végétal, le genre astral et le genre minéral, la cohorte
des esprits ; bref, le monde visible et le monde invisible.

L’ensemble du monde et tout ce qui S’y trouve, prennent sa source
en Lui.

Pour paraphraser le nonagénaire ASSEMIAN WAH
ASSEMIAN, disons :

Toutes les créatures avaient besoin d’une origine et toutes ont
eu une origine qui s’est enracinée et s’enracine encore dans le TOUT-
AUTRE, le " principe méme du mouvement universel etinterne a I’en-
semble du monde. "

129



CONCLUSION PARTIELLE

Le systeme de pensée africain signifie par-la que, le TOUT-AUTRE
est non seulement a I’origine de toute vie qui s’exprime dans I’ensem-
ble de la création, mais il est en permanence dans I’ensemble du monde
tout comme ce dernier est présent en lui sans étre son substitut.

Cette conception que nous venons de survoler explique com-
ment le Créateur a placé sa présence approchante dans I’ensemble du
monde, depuis I’origine de ce dernier. La marge qui séparait le ciel et la
terre est si faible que I’lhomme ne marchait que le dos courbé ou ne
mangeait que des lambeaux du ciel. Cherchons a comprendre la struc-
ture de I’ensemble du monde.

1.4. Lastructure du monde

Si pour I’ Africain I’ensemble du monde refléte la nature de son
créateur, ce dernier, cependant, lui impose une limite qui détermine la
structure et I’ontologie de I’ensemble du monde. La nature demeure
créature et lui en est le Créateur. Nous nous expliquons.

Nous disions que dans le contexte social africain, la création, c’est-
a-dire ce que le TOUT-AUTRE avoulu et réalise, est d’abord essen-
tiellement la création du ciel et de la terre.

Par la médiation des symboles “ ciel et terre ”, I’ Africain met en
exergue le fait que cette maniére d’étre de ces deux créatures primiti-
VES

" exister comme ciel ou terre et I’un en face de I’autre = male ou
femelle ", explique les choses telles qu’elles sont et telles qu’elles de-
meureront :

Le ciel, a cause de ce qui le particularise, est distinct de la terre ;
le jour I’estde lanuit ; le soleil I’estde la lune ; I’lhnomme I’est de
la femme ; lamain droite I’est de lamain gauche ; le monde visible
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I’est du monde invisible, la naissance I’est de lamort ; la santé
I’est de la maladie ; le paradis I’est de I’enfer ; le bien I’est du
mal ; les choses sont disposées non seulement deux par deux dans
le monde : deux yeux, deux mains, deux pieds, deux levres, etc.
mais a cause de ce qui les particularise, elles sont distinctes les
unes des autres.

Autrement exprimé, grace a ces récits mythiques, I’ Africain dé-
couvre que I’ensemble du monde est régi par certaines lois ou disposi-
tions voulues par le” TOUT-AUTRE."

Contre ces lois, I’Homme ne peut rien. Ce sont elles qui maintien-
nent I’ordre et font correspondre le monde a lui-méme ; ¢’est-a-dire
que ces dispositions parlent pour dire aI’lhnomme que c’est ainsi que le
monde a été structuré depuis son origine.

Le monde ainsi défini devient le siege méme de nombreux mou-
vements qui ne sont que des dégradations de la Vie ultime. Toutes ces
maniéres d’étre de la Vie en soi, crée la hiérarchie dans le monde et
cette hiérarchie constitue I’ordre naturel, I’ordre du monde.

Plus exactement, cette hiérarchie est essentiellement constituée
par quatre types de forces :

*Le“ TOUT-AUTRE ” ou Dieu Supréme, incréé mais créa-
teur ;

* Les Divinités supérieures parmi les divinites créeées ;
* Les Divinités de liaison entre le Dieu Supréme et les hommes ;

* Les forces conditionnantes (centre de convergence de toutes
les forces existantes) c’est-a-dire les preuves tangibles de la richesse
de la création : milieu ou I’homme s’installe, matiére qu’il peut transfor-
mer, etc.

Toutes ces forces du monde sont des altérations du " TOUT-
AUTRE ". Mémes dégradées ou diminuées, elles restent toujours la
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force de la Vie en soi ; c’est pourquoi on peut dire d’elles qu’elles sont
des altérations ou dégradations quantitatives et non qualitatives du " Tout
Autre " dans son sui generis.

Cette hiérarchie estimmuable, c’est-a-dire qu’elle reste identi-
que a elle-méme a cause de I’essence méme de son initiateur. Comme
I’étre supréme est immuable dans son assise, la hiérarchie est aussi
immuable.

Comme le “ TOUT-AUTRE " peut se déployer tout en demeu-
rantimmuable, les forces cosmiques ne sont pas statiques, elles sont
en perpétuelle interaction.

TOUT n’est que force c’est-a-dire expression de la vie.

Pour continuer avec la structure de I’ensemble du monde, rele-
vons que si le “ TOUT-AUTRE” aimposé une structure au monde
invisible, celle que connait le monde visible est le reflet du monde invi-
sible.

L’homme est lui aussi structuré ; il a une dimension physique et
une autre non physique.

Savie dans le monde visible, passe par trois phases : la nais-
sance, le mariage, la mort.

Lasociété au sein de laquelle il évolue est-elle aussi structurée ?

Pour I’ Africain, I’ensemble du monde est régi par certaines lois
ou dispositions voulues par le “ TOUT-AUTRE” contre lesquelles
I’Homme ne peut rien. Ce sont elles qui maintiennent I’ordre et font
correspondre I’ensemble du monde a son statut de créature ; I’homme
se voit ainsi obligé de structurer son univers d’existence a partir de ces
lois divines.
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CONCLUSION PARTIELLE

En guise de conclusion partielle, retenons que cette conception
que nous venons de survoler met en exergue, nous le disions tantot, la
caractéristique essentielle de I’ontologie existentielle ; il s’agit de lacom-
position *“ union, division et union ” qui expriment la proximite dans le
temps et dans I’espace du foyer du “ TOUT AUTRE ”, le Dieu Su-
préme.

Abordons I’idée relative au troisieme événement des origines.

1.5. Lasignification du monde

Il se dégage de ces récits populaires, I’idée de I’essence de I’uni-
vers et celle de I’étre de I’Homme.

La nature humaine, pour commencer par elle, est définie par
rapport & son origine et non en relation avec I’Homme lui-méme (nous
en reparlerons dans la conclusion partielle).

L’Homme est créature du TOUT-AUTRE par la médiation du
ciel et de laterre (univers) ; aussi ne correspond-il a ce statut que lors-
qu’il demeure proche du TOUT-AUTRE par la médiation de I’uni-
vers. Pour cette raison I’univers occupe une place de choix dans la
relation que le TOUT-AUTRE entretient avec I’Homme et I’existence
humaine, a son tour, se révéle comme une mission. Elle consiste a se
conformer & son essence divine :

“ Accoucher ” ou perpétuer la vie et étre a méme de I’entretenir
al’image du ciel et de la terre qui se sont proliférés pour meubler I’uni-
vers par des produits de leurs fructueux contacts.

Un pont est donc jeté sur cet abime qui sépare le TOUT-AUTRE
des hommes et du monde.
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On le voit, I'idée de I’éloignement de Dieu poussée a ses dernieres
limites a donné naissance, en milieu africain, a la notion d’intermédiai-
res ou de complémentarite.

CONCLUSION PARTIELLE

L’intercession que croise cette idée est qu’au départ de la créa-
tion, le TOUT-AUTRE a crée en imposant, une distinction entre les
éléments de la nature. Cette différence, loin de les opposer pour les
repousser, les rapproche dans une liaison complémentaire.

Il s’agit de la participation a la vie de I’ensemble du monde .

Le systeme cosmologique africain apparait comme une synthése
originale propre a ces diverses collectivités humaines qui évoluent en
Afrique. Cette synthése concilie I’unité et la diversite de tous les étres
dans I’ensemble du monde ou : coexistent le TOUT-AUTRE, les étres
invisibles et les visibles ; I’espéce animale, végétale, minérale et as-
trale ; le physique et le spirituel ; le profane et le sacré ; le passé, le
présent et le futur ; I’actuel et la cohorte indéfinie des divinités chto-
niennes, le vivant et I’inanimé.

Si I’ensemble du monde se trouve déchiré entre la vie condition-
née et la mort, cela fait partie intégrante de I’acte de puissance par
lequel I’ensemble du monde est venu a I’existence.

Cette idée peut paraitre étrange, mais elle s’explique aisément
lorsqu’on se référe a la conception que I’ Africain se faitdu “ TOUT-
AUTRE ” et de I’origine du monde.

Nous venons de vous restituer, Théologiens africains, le milieu
traditionnel africain ; voila notre tradition ; voila notre héritage. Que
devons-nous en faire pendant que nous parlons Theologie ? Pensons-
nous que c’est seulement en face de ce phénomene qu’est le SIDA que
nous devons en tenir compte?
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Pour Illustrer ces diverse idées ci-dessus exposées, considérons
les dimensions psychologiques et somatiques de certains comporte-
ments de I’ Africain vis-a-vis du malade. Nous ne voulons pas prendre
le contre-pied des révélations de la médecine moderne qui nous ap-
prend que le SIDA n’est pas une maladie. Mais dans le contexte Afri-
cain, il apparait comme un agent déstabilisateur de tout I’étre humain,
de la conscience collective, d’ou de I’ordre social. Etant donné cette
specificité, nous ne pouvons pas parler du SIDA sans parler de cer-
tains aspects de la conception Africaine de la maladie.

Pour illustrer ces diverses idées, considérons les dimensions
psychologique et somatique de la maladie.

2.  QUELQUES ATTITUDES DEVANT
LA MALADIE

2.1. Ladimension psychologique

En milieu africain lorsqu’on constate un cas de maladie dont I’ ori-
gine se révele complexe (sida ou autres), la famille et les anciens de la
communauté interviennent.

A ce niveau la consultation suit un certain processus que I’on peut
énumerer de la maniere suivante :

* |la palabre thérapeutique,
* |les symboles et sacrifices thérapeutiques,
* lacommunauté thérapeutique.
Ces « unités forces »* exercent une influence considérable dans
le recouvrement de la santé non seulement des individus mais celui de
toute lacommunauté.

! Les étapes que ce processus suit au cours du traitement constituent une
certaine unité qui exerce une influence certaine dans le rétablissement du ma-
lade.
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2.1.1. Lapalabre thérapeutique

Dans le systéeme de pensée africain, le SIDA dans sa phase fi-
nale comme toute autre maladie est un agent extérieur a I’organisme
humain. IL est surtout la manifestation concrete des forces
déstabilisatrices de I’ordre initial. Chercher la guérison de I’individu ou
du groupe, consiste a neutraliser ces forces déstabilisatrices pour res-
taurer les relations ou I’équilibre de I’ensemble du monde rompul.

Outre laconsultation familiale, les parents immédiats rassemblent
la parentéle autour des victimes de ce fléau pour les « faire parler ».

La palabre thérapeutique étant la premiere étape et la plus im-
médiate, fixe le moment décisif pour déterminer le diagnostic et lamise
sur chantier d’un plan de traitement.

Etant donné que la présence d’une maladie est une rupture de
relations, chaque membre de lacommunauté est tenu, afin de se déga-
ger de ses obligations morales, d’avouer ses méfaits.

La palabre thérapeutique sert a réconcilier les membres de la
famille les uns avec les autres, d’ou le rétablissement des relations rom-
pues entre les membres de la famille et entre les membres et le malade.

Elle révéle aussi:

—que la maladie (le SIDA depuis son début jusque dans sa
phase finale) n’est pas une affaire individuelle! Elle est la préoccupa-
tion de toute la famille. Tout acte de cette envergure étant interprété
comme synonyme de méchanceté, avant d’étre individuelle. Toute
manifestation de cette envergure étant interpellée comme signe de mé-
chanceté avant d’étre individuelle est vivement ressentie par la com-
munauté.

! « Faire parler » un malade consiste a I’amener a faire un examen de conscience
afin de révéler ses inconduites sur le plan social.
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—que la collectivité humaine concernée retient comme valeur
de vie communautaire les réalités suivantes:

* Chaque individu faisant partie intégrante de lacommunauté est
exhorté a ne pas intérioriser ses problémes; aussi est-il tenu d’avoir
présent a I’esprit, le souvenir des actes néfastes dont il s’est rendu
coupable et d’en assumer la responsabilité en les révélant publique-
ment; Car ces sentiments non exprimés, en s’accumulant constituent
des intoxications qui, le plus souvent, engendrent plusieurs maladies.

Ainsi I’individu qui est soumis a ce test, est non seulement déli-
vré, soulagé, mais il I’est avec toute la famille.

* Lafamille prenant conscience du changement radical au niveau
de I’individu, se libére de ses sentiments de crainte, de peur, de suspi-
cion, d’ou le rétablissement de I’espoir, de la confiance mutuelle au
sein de lacommunaute.

Cette démarche préliminaire, nous le disions tantét, crée un cli-
mat de prise de conscience.

Nous avions signalé que la palabre thérapeutique favorisait lamise
sur pied, au sein de la famille, des valeurs humaines :

comme I’amour fondé sur I’acceptation de I’autre tel qu’il se
présente pendant son indisposition.

Si I’individu est amené a avouer et accepter devant toute la fa-
mille ses inconduites, il surmonte par ce fait les effets psychologiques
(la'honte) que ses propres actions auraient pu lui faire subir pour se
réfugier dans un éternel silence. Ainsi surmonte, il parvientas’arracher
des serres de la peur du qu’en-dira-t-on et assure par-la sa croissance
personnelle.

Amour et pardon, espoir de pouvoir rencontrer I’autre sur de
nouvelles bases, tels sont les éléments positifs qui se dégagent de cette
palabre thérapeutique.

137



Ces facteurs constituent un réel processus de guérison du ma-
lade qui se sent a nouveau réintégré dans lacommunauté familiale.

2.1.2. Lasymbolique thérapeutique

Signalons ici I’entrée dans la cure de trois unités-forces. Les sa-
crifices d’animaux, les symboles qui créent des modeles thérapeuti-
ques par identification et les paroles. Nous reviendrons sur ces aspects
dans la conclusion.

D’une facon générale, le sacrifice est offert en guise de réconci-
liation avec la divinité ou la parenté de sang. Ayant rompu leurs liens
vitaux avec la divinité ou avec leur parenté, I’individu s’attire par ce fait
lacolére de la divinité, des esprits ou des ancétres, gardiens de la tra-
dition. Le sacrifice ainsi accompli, apaise les esprits courroucés. lls
peuvent alors libérer la force vitale du souffrant.

Pour suivre la pertinence de ces propos, considérons I’objet sa-
crifié et le sujet sacrifiant.

Les animaux sacrifiés, dans le cas d’espece, servent d’interme-
diaires entre la divinité a qui les sacrifices sont adresseés et les sujets
sacrifiants.

La forme choisie par les sujets sacrifiants pour détruire la vic-
time, exprime leur dévotion ou leur volonté. s sollicitent I’acceptation
de I’offrande et partant la rémission par la divinité des fautes d’un des
leurs.

L’ objet sacrifié se présente alors comme un don de soi (I’animal
se substitue au sujet sacrifiant) a la divinité; Aussi est-il chargé d’appe-
ler un contre-don: la bénédiction de la part de la divinité.

Le sacrifice est donc non seulement négociation entre le monde
invisible et le monde visible mais il y maintient I’équilibre des relations
entre le sujet sacrifiant et la divinité.
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Nous disions que cette relation est faite de négociation :

— le sujet sacrifiant, par soumission, ¢’est-a-dire par reconnais-
sance de son état de créature finie, remet cet état entre les mains de la
divinité; en échange de cette acceptation, la divinité lui accorde sa
bénédiction.

Mais cet acte de soumission ou d’abaissement doit aller jusqu’a
la mort du sujet; c’est d’ailleurs elle qui est implicitement annoncée
dans tout sacrifice.

Or lamort de soi en tant qu’objet de négociation est non seule-
ment redoutable mais proscrite parce que la vie humaine est frappée
d’interdit. Puisque c’est elle qu’il faut offrir pour que le sacrifice de-
vienne complet, la vie se révele comme la clef de vodte du sacrifice.
Etant donné qu’il n’est pas permis & I’hnomme de prendre sa vie a cause
de ce qu’elle ne lui appartient pas en propre, (elle lui a été seulement
donnée par la Divinité), il se substitue alors a un animal. En tant que
source de lavie, le Divin peut étre dévorateur de cette vie a travers le
sang que I’on fait couler au moment du sacrifice.

Seul le Divin peut lever I’interdit qui pese sur la vie et seule la vie
en tant qu’élément divin peut négocier, dans le monde de la divinité, le
sort des hommes.

Outre I’animal sacrificiel, les garants de la tradition s’expriment
par la médiation d’autres signes qui sont une actualisation de la lutte
entre les puissances du monde invisible et celles du monde visible afin
de libérer lavictime.

Pendant I’attaque, il reproduit sur le plan visible, par lamédiation
des symboles, le mécanisme du combat.

Pour vivre la scene, il convient de souligner le réle déterminant
que joue son discours; peu importe son contenu inintelligible. Ses pa-
roles bien choisies, encadrent et supportent chaque geste. Elles souli-
gnent une imposition de mains, accompagnent I’absorption d’un pro-
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duit, couronnent I’inhalation d’une vapeur. Ainsi parvient-il a susciter
dans la conscience de son client, la résurgence de trés vieux et lointains
souvenirs. Cette réalité ramenée, est combattue a travers des rituels
appropriés.

Ces gestes ou rituels appropriés vont droit a I’essentiel. Seul le
malade qui s’abandonne corps et ame a toutes ces forces de persua-
sion concentrées sur sa personne, expérimente cette prise en charge
de tout son étre.

2.1.3. Lacommunauté thérapeutique

Dans le systéme de pensée africain, I’individu victime d’une quel-
conque maladie jugée répugnante par la communauté et qui se dé-
nonce publiquement comme défectueux, est tenu de livrer, devant le
corps de garde ou sous I’arbre a palabre, en présence de lacommu-
nauté, le contenu de sa confession.

Nous négligeons le c6té d’agressivite et d’avilissement de la per-
sonne humaine que cette confession publique peut engendrer dans la
communauté. La réaction punitive de la collectivité nous préoccupe.

Lacommunauté thérapeutique met I’accent sur la reconnaissance
et I’acceptation en public, par le malade, de ses aveux.

Le fait d’affronter toute la communauté du village, est un fait
déterminant. Il faut avoir du cran pour braver les reproches de la fa-
mille en assumant la responsabilité des actes dont le contenu reste pé-
nible a révéler.

La réaction brutale de lacommunauté, loin d’étre le rejet de la
personne qui est victime de la maladie, est plutdt celui des actes
déstabilisateurs de I’ordre social et celui de I’ensemble du monde.

Dans le contexte social africain, chaque individu souhaite soute-
nir de trés bonnes relations avec autrui et avec I’ensemble du monde.
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Les conduites qui avilissent I’étre de I’hnomme, entrainent ipso facto un
bouleversement dans le systéme social et dans I’ensemble du monde.

La réaction de lacommunauté permet aux personnes ciblées de
faire I’expérience de la rigueur de la communauté vis-a-vis du mal
comme un agent destructeur de la vie. Cette réaction punitive présente
quelques avantages:

—laréintégration de I’individu dans la communauté comme un
étre transformé.

\oila posé et résolu, le probléme de la punition et du pardon.

La communauté africaine se révéle comme une collectivité hu-
maine qui exige de I’individu, d’une part le respect de sa propre liberté
en lui imposant une bonne éducation et une bonne conduite dans la
société; d’autre part, a lacommunauté incombe la responsabilité de
maintenir, conserver, protéger le bien (I’ordre) qui fait prospérer la
communaute.

Pour protéger jalousement ce bien que I’individu a voulu anéan-
tir par son comportement répugnant, une double réaction vis-a-vis de
sa transgression s’impose.

—Lacommunauté a la responsabilité de renier le méfait par une
réaction punitive afin de sauver le bien qui est régulateur de la vie de
I’ensemble de lacommunauté.

—L’individu se présentant comme personne endommageée par le
mal, recoit de sacommunauté le pardon de ses fautes tout en annihilant
en lui sa capacité de nuire au bien commun.

L’acceptation et le fait de parvenir a surmonter cette humiliation
conduisent I’individu a prendre conscience de la gravité de son action,
des peines qui en sont la résultante et en fin de sa réintégration au sein
de sacommunauté malgré le préjudice qu’il lui a causé. Il se voit libéré
de I’angoisse de la destruction et du rejet.
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La communauté thérapeutique permet donc a la collectivité hu-
maine d’éduquer et de chercher en son sein de nouvelles valeurs de
vie. Malades et non malades sont appelés a remettre en question leurs
systémes de relations sociales.

Un rapport étroit semble établi entre réconciliation, guérison, les
normes et les exigences du contexte social.

La croyance en une faute déstabilisatrice de I’ordre de I’ensem-
ble du monde et de I’ordre, met en relief les éléments constitutifs de
I’homme.

Il est essentiellement constitué de propriétés physiques et non
physiques. Ces dernieres échappent a la matiére.

Elles sont communiquées aux hommes qui, par leur intermédiaire,
rentrent en contact avec le monde invisible.

Le visible et I’invisible s’interpénetrent pour faire correspondre le
monde aux normes voulues par le “ Tout-Autre ”.

L’homme est ainsi a méme de partager son étre non seulement
avec son prochain et son environnement physique mais avec le monde
invisible.

Cette conception de la maladie implique fondamentalement une
conception de I’homme pris dans la totalité de son étre.

L’homme qui interpréte la déstabilisation du groupe social comme
une intervention du monde insensible, se pose la question fondamen-
tale de savoir ce qu’il a fait de ses relations avec les personnes qui
I’entourent et avec le monde qu’il connait et celui qui lui demeure en-
core inconnu dont il sent seulement la présence.

L’ Africain se révéle comme un étre humain enveloppé dans une
structure ou il essaie de se définir comme un individu, un étre distinct
qui cependant a besoin du monde qui I’entoure pour son émancipation.
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2.2. Ladimension somatique

Cette considération de la maladie dans le contexte social africain
doit son succes au fait qu’elle intégre animaux et certaines plantes.

Le but recherché par I’ utilisation de ces éléments est générale-
ment soit la parade défensive, soit permettre a I’ inspirateur des maléfi-
ces de devenir victime de ses propres philtres.

* Les bains sont divers. IL existe des bains fébrifuges qui com-
battent la fievre; des bains de longévité pour écarter une mort éminente
et prolonger la vie; des bains pour écarter la malchance et voir ses
affaires prospérer, etc.

Ces bains sont généralement faits de décoctions ou de macéra-
tions de feuilles, d’herbes, d’écorces, de racines auxquelles s’ajoutent
des produits d’animaux Supposés posséder une puissance.

CONCLUSION

Que retenir de ce parcours ?

Dans son contexte social, I’ Africain aux prises avec sa con-
ception bidimensionnelle du monde et de la hiérarchie spirituelle qui
constituent les éléments spirituels et moraux de son systéme de pensee,
cherche un équilibre psychologique dans la pratique des rites qui en-
tourent toute cérémonie traditionnelle.

Pour lui, I’lhomme ne peut combattre certains esprits malveillants,
causes des malheurs qui affligent I’humanité qu’avec I’aide d’autres
plus bénéfiques.

Les sages, quant a eux, croient que les éléments de la nature
sont un puissant moyen de guérison. Mais ils ne constituent qu’un pal-
liatif tant que les relations sociales et celles qui unissent les deux mon-
des ne sont pas rétablies.
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Chez I’Africain, rien n’est totalement plus simple, tout est cou-
plé; car ce qui est en haut et invisible, est ce qui est en bas et visible.

A lalumiere de cette logique, comment apparaissent aujourd’hui
les cérémonies de purification traditionnelle chez les Africains ?

C’est dans leur environnement, un ensemble de recettes curati-
ves, de rites et d’interdits séculaires au service d’une collectivité hu-
maine pour assurer sa protection et sa plénitude...

L’origine se confond avec celle de la collectivité. Les recettes
néanmoins comportent la pharmacopée animale, minérale et les vertus
des plantes comme éléments de base auxquels viennent s’ajouter des
rites et des interdits.

Le role essentiel des rites et des interdits dans I’ensemble du
traitement est d’informer le sujet sentant et pensant, sur les propriétés
des étres et des objets avec qui ils le mettent en relation, de lui faire
percevoir des mouvements, des chocs, des sons, des couleurs, des
formes, etc., et de permettre a I’esprit humain qui réfléchit sur ces don-
nées et sur leurs conditions de se retrouver dans la représentation du
monde admise par la culture sociale.

En fait les cérémonies rituelles traditionnelles inspirent des senti-
ments de respect qui débouchent sur des considérations de crainte et
d’assurance.

Les institutions sociales peuvent étre rudimentaires, le trésor des
mythes ici est fécond, les techniques peu nombreuses; toujours, il s’y
trouve des garants de la tradition qui se distinguent des autres par cer-
taines relations qu’ils sont seuls a entretenir dans un domaine particu-
lier.

Lafidélité a la tradition donne aux collectivités humaines africai-
nes, une fixité qui leur permet de constituer un patrimoine moral accru
de génération en génération.
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En derniére analyse, le comportement des garants de la tradition
qui semble digne d’intérét est que le résultat favorable des traitements
est subordonné a la volonté divine:

“ Nous faisons ce que nous savons; nous faisons ce que nous
pouvons, le Tout-Autre interviendra pour une issue favorable.”

Ceci semble un paradoxe troublant. Dieu trouve encore en mi-
lieu Africain, sa place de Maitre Supréme Incontesteé.

Cette idée nous parait beaucoup plus positive pour une promo-
tion de I’équilibre religieux et social malgreé la part importante accordée
aux esprits, aux rites et aux interdits que ne I’aurait été I’idée matéria-
liste contraire véhiculée par la culture occidentale et préchée par le
christianisme. Nous nous expliquons.

Nous ne partageons pas I’avis de ceux qui considerent ces es-
prits, rites et interdits comme des divinités et des pratiques qui s’oppo-
sent au Dieu Créateur de I’ensemble du monde.

Les esprits par exemple, sont une sorte de dégradation de la
force en soi. Aussi représentent-ils une espéce de médiation; autre-
ment exprimé, ils sont des intercesseurs plus pres des hommes et aussi
plus prés de Dieu.

De méme lorsque I’on considere I’esprit de ces rites et interdits,
on ne pourrait que reconnaitre leur essence symbolique.

Ce caractere symbolique se manifeste en ceci qu’au-dela du
concret et du visible, c’est a une idée, a une valeur abstraite que ren-
voie le symbole. La valeur de médiation qui s’y rattache est largement
projetée au-dela de sa constitution mateérielle.

Enfin, le sentiment de respect ou de crainte que suscitent ces élé-
ments symboliques est destiné a créer chez le sujet sentant et pensant,
la disposition d’esprit qui permette d’accueillir et de développer les
valeurs spirituelles symbolisées.
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La pratique religieuse attachée a ces cérémonies religieuses tra-
ditionnelles, comporte en son fond I’essentiel qui permet a I’ Africain
d’entrer en contact avec I’absolu. Pour ce faire, il s’est constitué des

points d’appui, des étapes conduisant progressivement a I’union avec
Dieu.
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10

CULTUREAFRICAINE
ETLUTTECONTRE LE VIH-SIDA

Les quatre forces nécessaires
pour vaincre le VIH/SIDA en Afrique

Ka Mana

Qu’est-ce que la culture africaine peut apporter aujourd’hui a la
lutte contre le VIH-SIDA dans notre société ? Compte tenu de I’am-
pleur des ravages du virus dans nos pays, dans quelle mesure le re-
cours aux ressources culturelles de nos peuples peut-il &tre un levier
important pour faire reculer la pandémie et lui faire un jour plier I’échine ?

C’esta cette question qu’est consacrée la réflexion qui va suivre.
Nous voulons y dégager I’horizon d’une recherche de fond sur la con-
tribution de notre continent au combat contre I’épidémie qui menace
notre avenir et fixer le cap de ce qu’il convient d’entreprendre au sein
des communautes chrétiennes et des institutions de formation théologi-
que dans cette lutte ou se joue notre existence méme.
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En vue de clarifier ce projet, nous articulerons notre réflexion autour
de quatre forces qui constituent, & notre avis, les dynamiques essentiel-
les de la lutte contre le VIH-SIDA. Nous montrerons comment a cha-
cune de ces forces correspond une fécondité spéciale de la culture

africaine dont il est utile de faire usage actuellement.

1. PREMIERE FORCE : LA FORCE MEDICALE

La lutte contre le VIH/SIDA est aujourd’hui une lutte des forces
médicales contre une maladie dont il est clair pour tous qu’elle est en-
core incurable. Tout le monde sait qu’il n’existe a ce jour ni vaccin ni
médicament et que la bataille se mene soit a I’échelle de I’endiguement
du virus soit a celle des possibilités de neutralisation de son action des-
tructrice.

Dans la recherche en cours, c’est vers lamédecine occidentale
moderne que I’on se tourne prioritairement, sans chercher a mobiliser
agrande échelle les ressources de lamédecine traditionnelle. Or, dans
la situation d’extréme pauvreté ou vivent les populations africaines,
beaucoup de malades se tournent vers la médecine traditionnelle et
trouvent en elle d’énormes possibilités d’espérance. De plus en plus,
on est devant des cas de femmes et d’hommes qui déclarent avoir été
guéris. Des tradipraticiens affirment publiqguement qu’ils ont des pro-
duits médicaux traditionnels capables de contenir le virus ou de le «tuers»
purement et simplement.

Pour la lutte contre le VIH/SIDA, il est important de comprendre
que ce qui se passe aujourd’hui dans la prétention de certains
tradipraticiens est le surgissement du génie de la culture africaine dans
un domaine ou I’on a eu tendance a le marginaliser et a le déconsidérer.
Cette culture a une longue tradition medicale dont les richesses com-
mencent a étre exploitées peu a peu dans la lutte contre la pandémie.
Méme si la situation actuelle ne permet pas de présenter des résultats
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définitifs sur ce que les tradipraticiens font réellement et sur ce que I’on
esten droit d’en attendre a grande échelle, nous devons noter qu’il n’y
aura plus désormais de combat contre I’épidémie dans nos pays sans
les ressources médicales propres a I’ Afrique elle-méme. Ces ressour-
ces sont un signe de la confiance que I’ Afrique a maintenant en elle-
méme, en sa capacité inventive grace a laquelle elle a pu traverser des
siecles d’histoire et résister a des epidémies et catastrophes de grande
ampleur.

La question qui se pose aux églises actuellement est celle de sa-
voir si nous sommes préts a faire confiance a cette contribution médi-
cale africaine dans la lutte contre le VIH/SIDA, si nous pouvons y
mettre les moyens d’expérimentation nécessaire ety organiser un suivi
sérieux des malades ou si nous allons tout simplement continuer a or-
ganiser des colloques et des réunions de réflexion, a financer des cam-
pagnes de mobilisation populaire dont nous savons qu’elles n’ont pas
stoppé le propagation de la maladie depuis les deux décennies de ra-
vages gue nous venons de traverser. Sachant que le savoir médical
traditionnel et ses principes thérapeutiques sont un champ d’espoir pour
beaucoup de personnes sur nos terres, serons-nous préts a soutenir
financierement les efforts des tradipraticiens ou allons-nous simplement
attendre de la médecine moderne qu’elle nous apporte des médica-
ments ou des vaccins nécessaires ? Organiserons-nous la lutte en com-
binant les ressources de la médecine traditionnelle avec celles de la
médecine moderne de fagcon consciente et coordonnée ou nous con-
tenterons-nous d’attendre des programmes d’anti-rétro viraux qui sont
au-dessus des moyens financiers de beaucoup de nos malades ?

2. DEUXIEME FORCE : LA FORCE MENTALE

La lutte contre le VIH/SIDA est largement une question de la
force mentale des individus, des peuples et des sociétés.
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Par force mentale, il faut entendre I’ensemble des énergies psy-
chiques et des structures de vision du monde qui permettent de lutter
de I’intérieur contre les négativités et les puissances de destruction. Ce
sont ces énergies qui permettent de ne pas plier sous I’adversité et de
ne pas se laisser vaincre. Ce sont elles qui, souvent, font la différence
dans les compétitions sportives, dans les guerres entre peuples et dans
le combat de la vie. Ceux et celles qui ont un mental supérieur a leurs
adversaires remportent plus facilement les luttes que ceux qui ne comp-
tent que sur leur force physique. C’est une loi psychologique impor-
tante dont on n’a pas suffisamment tenu compte dans la lutte contre le
VIH-SIDA en Afrique. Dans les campagnes actuelles sur la fidélité,
I’abstinence et le préservatif comme moyens de faire reculer I’expan-
siondu VIH/SIDA, il n’a pas étée suffisamment tenu compte du mental
nécessaire pour adopter des comportements responsables. On tra-
vaille avec I’hypothese qu’il suffit de savoir ce qu’il faut faire pour le
faire. Or, cette hypothese est socialement fausse. Elle ne tient pas compte
de la nécessité des motivations profondes, des raisons de vivre et de
lutter qui elles, en tant qu’énergies d’action, relévent du mental des
individus et des peuples.

Pour lutter contre le VIH/SIDA, la culture africaine peut consti-
tuer aujourd’hui le vivier d’un mental efficace et le levier d’une action
féconde. Quand on sait que nos sociétés ont plié sans s’effondrer sous
le poids de la traite, de la colonisation et du néocolonialisme, il faut un
jour ou I’autre se demander ou réside le secret de cette résistance
profonde. Ce secret est dans les ressorts de notre culture qui asu, a
chaque fois, face a I’adversité, retrouver dans son mental I’énergie de
vie nécessaire. Cette ressource mentale tient & une conviction : lafoien
lavie, lavolonté de la défendre et de la protéger, la décision de ne pas
laisser la mort avoir le dernier mot. Dans toutes nos sociétés, ce ressort
de la vie adonné a nos peuples un grand orgueil vital, un capital-éner-
gie dans lequel il est temps de puiser pour parvenir a libérer les motiva-
tions nécessaires dans la lutte contre la pandémie.
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Pour gagner cette bataille, il ne suffira plus de savoir ce qu’il faut
faire, il faudra aussi savoir pourquoi il faut le faire. Et cette derniere
question est du ressort des forces vitales propres a la culture. Croire en
lavie, croire en soi-méme, croire en ses propres capacités de victoire
psychologique sur I’adversaire quel qu’il soit, tel est le secret. De ce
point de vue, I’espérance que les tradipraticiens font naitre en décla-
rant qu’ils guérissent le VIH-SIDA est déja une victoire psychologique
de grande portée, qui rend possible un mental de lutte et d’espérance
qui a largement fait défaut a nos sociétés. La peur qui a faitdu SIDA la
maladie de tous les fantasmes négatifs va progressivement céder la
place a une perception normalisée du virus, rien que par le simple fait
de savoir que la guérison est possible. Il deviendra urgent d’organiser
sur cette base des campagnes de dépistage a grande échelle pour don-
ner a chaque personne la connaissance de son statut sérologique.

Il'y aplus. La construction d’un mental de lutte contre le VIH/
SIDA est un impératif qui fera connaitre a chaque africain et a chaque
africaine quelle est I’identité réelle de leur culture et quelles sont les
exigences de cette culture en temps de catastrophe. Ce travail ne se
fait pas encore vraiment. Il faut que nous le fassions non seulement
pour déclencher un sursaut vital chez nos peuples, mais surtout pour
doter nos sociétés d’une véritable énergie de I’espoir fondée sur le
sentiment du devoir de responsabilité que devront avoir chaque afri-
cain et chaque africaine du fait méme de leur identité culturelle pro-
fonde.

Pour les églises d’ Afrique, la question est de savoir si elles sont
prétes a s’investir dans la construction du mental de lutte a partir des
ressources culturelles de I’ Afrique ou si elles vont tout simplement con-
tinuer a étre des caisses de résonance des campagnes de lutte sans
ressorts vitaux internes. Allons-nous penser comme certains que la
culture africaine est une pure construction de I’esprit brassant des va-
leurs qui n’existent plus ou sommes-nous préts a atteindre nos peuples
dans les affects profonds qui peuvent leur redonner le sens de la
survie par lafoi en la vie et par ce que cette foi engage chez un africain
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fier de lui-méme et décidé a ne pas étre victime des catastrophes dans
son histoire ?

3.  TROISIEME FORCE : LA FORCE ETHIQUE

L’éthique est au cceur du probleme du VIH/SIDA en Afrique
aujourd’hui. Son exigence se résume en une seule question : comment
devons-nous agir ? Comment devons-nous nous comporter face a une
pandémie qui risque de détruire notre vie et notre avenir?

Sur cette question de I’agir et du comportement, la culture afri-
caine dans son esprit est une culture de la vie communautaire, c’est-a-
dire de la structuration éthique de la sociéte sur le principe de la res-
ponsabilité collective ou chacun est censé étre responsable de chacun.
Nous connaissons tous en tant qu’africains les poncifs déja éculés sur
I’esprit africain de solidarité et sur I’intégration de I’individu dans le
tissu collectif. Il ne s’agit pas ici de reprendre purement et simplement
ces poncifs, mais d’indiquer plutdt que I’esprit communautaire struc-
ture le champ social sur des interdits, des tabous, des regles collectives
et des principes clairs dont I’ensemble forge une personnalité éthique
profonde. Chacun sait ce qu’il y aa faire et ce qu’il ne faut pas faire.
Chacun intériorise cette personnalité éthique et se conforme a ses exi-
gences, sous le pouvoir coercitif de lacommunauté qui garantit le bon
fonctionnement social. La force de cette éthique consiste dans sa ca-
pacité a gérer communautairement les problemes et les souffrances, a
encadrer fortement ceux qui sont malades et qui souffrent, a donner a
chacun la certitude qu’il ne vit pas seul et qu’il ne mourra pas aban-
donné dans la solitude. Ainsi intégré dans sa société, la personne en
respecte les rythmes éthiques et trouve son épanouissement dans ces
rythmes profonds.

Aujourd’hui, cette éthique est a réinventer en Afrique car elle a
tendance a disparaitre. Beaucoup de malades du Sida en font souvent
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I’ameére expérience. Pour eux I’ Afriqgue communautaire représente une
belle fiction. Plus que quiconque, ils sentent alors jusqu’a quel point
I’ Afrique a trahi I’ Afrique et jusqu’a quel point il aurait fallu que I’ Afri-
que soit fidele a I’ Afrique.

Quand on voit le monde de ce point de vue, toutes les critiques
sur les faiblesses de I’esprit communautaire qui brise I’individu et tue sa
force créatrice deviennent caduques et dérisoires. La communauté
apparait comme une valeur cardinale, un principe sir de vie a revalori-
ser, a organiser, a refonder en raison pour qu’il fonde a son tour une
nouvelle société africaine capable d’affronter le VIH/SIDA.

Il faut considérer I’exigence de réinvention africaine de la solida-
rité comme un imperatif majeur du combat contre la pandémie.

Ce combat éthique a une double dimension. 1l concerne d’abord
la redynamisation du pouvoir de structuration de la personnalité collec-
tive autour de certains interdits absolus, des tabous radicaux, des re-
gles fondamentales et des principes essentiels de comportement. Toute
une architectonique qui s’imposerait a la société dans un contexte d’état
d’urgence. Autrement dit, nous avons a promouvoir une éthique de
guerre : avec ce que celaexige de rigueur et de discipline collective
pour gagner la bataille. En situation de guerre, tout le monde sait a
quelles contraintes les militaires sont soumis et a quelle volonté de dé-
passement de soi ils sont condamnés. Par les pratiques d’initiation,
I’ Afrique avait mis sur pied toute une éducation aux contraintes socia-
les et au dépassement de soi pour le bien de la communauté. Nous
avons a redécouvrir cette dynamique initiatique de la vie communau-
taire dans I’organisation de nos batailles contre la pandémie.

La question qui se pose aux églises est celle-ci : sommes-nous
préts a étudier en profondeur cette dynamique initiatique de nos tradi-
tions pour I’impliquer dans I’éducation de la jeunesse dans la lutte con-
tre le VIH/SIDA ou allons-nous rester au simple rappel des préceptes
évangéliques qui n’ont pas I’adhésion profonde semblable a I’adhésion
qu’avaient les interdits, les tabous, les régles et les principes éthiques

153



traditionnels ? N’est-il pas temps d’intégrer la force initiatique de nos
traditions dans une dynamique d’évangélisation qui ferait du VIH/SIDA
le centre de son message ? Plus précisement, n’est-il pas temps d’or-
ganiser les communautés chrétiennes sous le modéle des communau-
tés-familles ou chacun est responsable de I’éthique de chacun ?

Il ne s’agit pas la de vouloir nier la liberté ou de noyer I’individu
dans le fleuve mortel de sacommunauté. 1l s’agit de prendre cons-
cience que nos sociétés sont en danger et que face aux dangers, il y a
devoir de résistance collective et de contrdle mutuel pour que I’ensem-
ble social ne s’effondre et ne périsse. Une éthique initiatique pour la
survie collective et I’avénement d’une nouvelle vie, voila a quoi le VIH/
SIDA nous engage. Nous ne pouvons assumer cet engagement dans

nos églises sans redécouvrir I’éthique initiatique de nos traditions cul-
turelles comme lieu d’épanouissement de communautés-familles. Seule
cette perspective peut donner aux actuelles campagnes de lutte une
véritable efficacité, une véritable fécondité.

4. QUATRIEME FORCE : LA FORCE
SPIRITUELLE

En dernier ressort, le destin d’une civilisation se décide dans sa
relation avec I’absolu, avec la transcendance, avec Dieu. C’est dans
cette relation spirituelle avec I’absolu que se développent les forces de
vie les plus profondes : celles que la religion organise en faisant la strate
la plus profonde de I’existence humaine.

Dans cette strate se décident les raisons de vivre et de mourir.
La se forgent les convictions les plus prégnantes de la vie sociale.

En Afrique, la vie spirituelle s’est structurée autour des relations
que la personne humaine noue avec les ancétres, avec les forces invisi-
bles et ultimement, avec Dieu lui-méme. Ces relations sont d’une telle
prégnance sur I’individu qu’elles structurent sa vie de tous les jours.
Les forces invisibles controlent les vivants et les sanctionnent. Les an-
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cétres les regardent. Des sociétés secrétes qui organisent dans I’ombre
la vie des communautés y fonctionnent comme I’ceil de I’invisible : elles
pésent sur les comportements des personnes au nom du monde des
génies des ancétres, de I’invisible, de Dieu.

Par cette présence permanente des forces de I’au-dela dans I’ici-
bas s’est créée une spiritualité de communion et une conscience de
coopération permanente avec I’invisible. C’est la spiritualité de I’éner-
gie vitale, qui ouvre le monde des humains au souffle de I’invisible, qui
crée en méme temps le tissu des liens profonds entre tous les regnes
des étres, dans une sorte de vibration vitale cosmique et historique
unissant le passe, le présent et I’avenir. Dans cette spiritualité se dé-
ploient une solidarité sociale au quotidien et un sens de responsabilité
collective dont la société a besoin, surtout en cas des catastrophes et
des calamités.

Aujourd’hui, beaucoup pensent que I’ invisible s’est tu et que les
ancétres ont perdu la parole dans nos sociétés. Pourtant, I’invisible
parle haut et fort, mais c’est I’invisible des forces maléfiques qui triom-
phe : les sorcelleries, les fétichismes et les mystifications “mystiques ”
de toutes sortes. I y a une inversion de I’esprit de la religion tradition-
nelle et une perversion de son projet des liens entre les humains et
I’invisible, entre les humains et la création entiére pour une solidarité
sociale créative et responsable.

On en arrive ainsi a vouloir lutter contre le VIH/SIDA par la
manipulation des forces invisibles négatives et par le développement
d’un charlatanisme spiritualiste sans limites qui se nourrit de la crédulité
populaire. Méme les églises ont tendance a développer le type de spi-
ritualité et a noyer la force de I’Evangile dans le fatras des pratiques
mystificatrices dont les guérisons spirituelles sont orchestrées a coup
de grands spectacles dont les bilans ne sont jamais publiés.

Face a cette tentation de la mystification dans la lutte contre le
VIH-SIDA, il esttemps de redécouvrir I’intuition fondamentale de la
spiritualité de I’énergie vitale et de la féconder avec la séve de I’Evan-

gile de la vie : celui de la foi en Jésus-Christ comme principe de
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responsabilisation et de création des nouvelles solidarités en vue de
changer les mentalites et les comportements.

La question qui se pose aux églises est de réussir aujourd’hui
cette conjonction, cette mise en synergie de la spiritualité vitale afri-
caine et de I’Evangile de la vie dans la lutte contre le VIH-SIDA. Som-
mes-nous préts a dégager I’horizon de cette exigence et a en faire le
levier pour nos campagnes d’éducation et de formation spirituelle ?

Disons pour conclure que dans cette réflexion, nous n’avons tenu
compte que des atouts de la culture africaine dans la lutte contre le
VIH-SIDA. Nous n’avons pas voulu aborder celle des faiblesses de
nos cultures face a la pandémie. Sur ce dernier point, il y aurait beau-
coup adire et nous le dirons un jour, a la suite de beaucoup de pen-
seurs qui y ont déja consacré leur réflexion.

Ici, I’essentiel a été de montrer qu’il y a en Afrique des possibili-
tés spirituelles, éthiques, mentales et médicales de premiere grandeur
pour une vision féconde du combat contre le VIH/SIDA et pour des
pratiques efficaces de transformation des comportements et des men-
talités. 1l appartient aux communautés chrétiennes d’en tirer les consé-
quences qui s’imposent et aux institutions de formation théologique d’en
faire la pierre d’angle de leur pédagogie pour vaincre la pandémie.
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11

MEDECINE TRADITIONNELLE
ET VIH/SIDA

Cossi Philibert DOSSOU - YOVO

Chers messagers du Christ, parler aux religieux ou aux théolo-
giens gque vous étes, sans proceder a la démystification, a la désacrali-
sation de la médecine traditionnelle béninoise dominée par les animis-
tes conservateurs, ce serait passer a coté de I’essentiel.

Il nous faudra d’abord, nous Philibert Cossi DOSSOU-YOVO
Antonio, dit““ La Feuille et non le fétiche ”’, Directeur fondateur du
Centre International de Recherches, d’ Apprentissage et de Perfec-
tionnement de la Médecine Traditionnelle Démythifiée
(CIRAPEMETRADE), de dissocier le phenoméne vertu de la plante,
du phénomene feuille mysteére de I’esprit ou des faux dieux (genese de
la médecine traditionnelle).

Comme I’on pouvait le comprendre, la médecine traditionnelle
béninoise fut I’ceuvre des ancétres qui étaient pour la plupart des
chasseurs. lls nouaient des relations de bon voisinage avec les génies,
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les animaux féroces et passaient des semaines, voire des mois dans la
forét. Les liens amicaux qu’ils tissaient aboutissaient a des
communications entre eux eta des problémes des uns contre les autres.
La préoccupation de chacun d’eux n’était pas sans ressemblance. Il
s’agissait de garantir la quiétude a tous les niveaux. La, ils signérent le
pacte de non agression intempestive.

Le chasseur sait désormais sur quel type d’animal, il devrartirer.
Il revenait alors aux esprits et aux animaux féroces d’aider le chasseur
avaincre les intempéries et tous les problemes inhérents a la vie de
I’lhnomme. Ainsi,a I’instar des animausx, les esprits citaient des recettes
qui guérissent les maladies au chasseur qui revenait les essayer sur les
différents cas de maladies qui démangeaient sa famille. Des années
passaient, le chasseur n’étant pas au bout de ses peines invita ses amis
avivre aupres de lui. Cette sollicitation nécessita la transplantation de
certaines essences a vertus multiples au domicile du chasseur afin de lui
faciliter la collaboration avec ses pairs.

Ainsi les animaux féroces, les arbres géants et vertueux qui de-
vaient cohabiter avec I’étre humain devenaient des esprits et prirent
des surnoms comme Kpovodoun ( fétiche panthére), comme Azeloko,
etc.

Tous ces esprits, avaient I’obligation de se poser sur une feuille
qui allait adoucir, tempérer un tant soit peu leur puissance surnaturelle
qui nuiraitacelle de I’nomme nonimmunisé.

Il s’agit principalement de la feuille Desléma-Désléguema
(Newbouldia laevis) qui symbolise la divinité ““ terre ” sur laquelle les
esprits seraient logés.

Ensuite pour qu’il pleuve beaucoup et que leur serviteur puisse
trouver assez de nourriture, ils ont aussi initié la feuille Anyan-vodoun
(Dracaena arborea) qui symbolise la divinité ““ tonnerre ” et enfin la
feuille Akinkonma-Sema (spondias mombin) qui symbolise I’étre hu-
main afin que les esprits puissent continuer d’avoir des serviteurs.

Et, pour la cuisson des aliments qu’on aura a leur donner, ils ont
fourni la feuille Zoma (Ehrétia Cymosa) qui symbolise le feu. Et comme
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ils devaient boire aprés le repas, la feuille Sinfifa (Peperomia pellucida)
qui symbolise I’eau potable, fut aussi transplantée.

Ainsi naquit lamédecine traditionnelle dominée par les esprits
communicateurs.

Désormais, le chasseur ne pourra plus se débarrasser de ces
esprits avec lesquels il avait négocié la cohabitation aux prix de mille
sacrifices. C’est ce qui explique I’encombrement de la médecine natu-
relle béninoise par I’excés de mythe dénué de tout fondement. Dieu en
créant les feuilles, les avaient déja dotées de vertus.

La feuille utilisée seule posséde une vertu ; mais lorsqu’on lui
adjoint une autre feuille, cette vertu change et agit autrement.

Lafeuille Deslema par exemple machée seule guérit la colique,
mais lorsqu’on lui ajoute le piment, elle guérit le vomissement. Sion lui
ajoute Atakoun (poivre de guinée), elle soigne la constipation — lors-
qu’ony ajoute Houé (kaolin), elle guérit la diarrheée —etc. Il en est de
méme pour chaque création de Dieu. Le sable a sa vertu, I’eau a la
sienne. L’homme pris comme matiére constitue une source de vertus
pour lamédecine naturelle béninoise. Les cheveux de I’lhomme, lors-
qu’ony ajoute une gousse de poivre de guinée et qu’on les calcine,
guérit les hémorroides et méme I’hydrocéle.

Mais, cette médecine, ce joyau, ce don des ancétres, si perfor-
mant qu’il soit, ne profite guére a la population pour la cause qui nous
réunitici : celle de la contribution au traitement curatif du VVIH-Sida.

En effet, déja en collaboration au Centre hospitalier Départe-
mental de I’Ouémé depuis le 12 Février 1984 a propos du traitement
par lamédecine naturelle de la drépanocytose, du diabete et de I’hy-
pertension artérielle, honneur nous a été donné de participer en 1989 a
un séminaire sur les signes cliniques, la prévention et les modes de
transmission du VIH/SIDA, organisé par I’Etat béninoisa I’INFOSEC
a Cotonou.

La chance allait nous sourire, Dieu conduisit a notre domicile le 8
Aot 1990 un Monsieur du nom ..., dépéri, abattu, affamé, décharné
en qui se lisait néanmoins une lueur d’espoir.
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Papa, nous interpella-t-il ! Je viens vous voir apres avoir tout
perdu, sauf I’espoir de me faire guérir par vos médicaments. Je
souffre d’une affection grave, poursuit-il. Cette affection a rejeté
tous les traitements a Paris et au Beénin. Je viens ainsi de Hollis
aupres d’un guérisseur réputé qui lui aussi ne m’a pas guéri. Il
semble que c’est le VIH/SIDA.

Rapidement alors, nous avions réalisé qu’a défaut de le guérir
nous pourrions le débarrasser des affections comme la fiévre, la fati-
gue, le vomissement, la diarrhée etc. Ainsi nous avions entrepris de lui
administrer le médicament avec lequel nous soignons les infections uri-
naires et du sang.

Mais deux semaines apres I’absorption de ce produit, nous
nous sommes tous les deux rendus a I’évidence ; il n’y avait aucune
amélioration.

Ce Monsieur qui n’enregistre jusque la aucun désespoir nous
demanda de bien vouloir pousser notre curiosité un peu plus loin. Des
I’instant, je me suis rappelé que le conférencier disait au cours du sémi-
naire, qu’il fallait 9 bouchons d’eau potable pour anéantir le virus jeté
dans un bouchon d’eau de javel. Je conclus alors la fragilité certaine du
virus du VIH/SIDA qui ne demandait pas autant d’effort que je m’éver-
tuais a fournir.

Ainsi j’avais recouru a la feuille la plus élémentaire qui posséde
la vertu du traitement des infections vaginales. J’y ai ajouté quelques
autres éléments pour en faire un menu sauveur. Cing mois de soins
intensifs ont suffi pour avoir raison de cette cruelle maladie. De 8 AoUt
1990 a Janvier 1991, notre cobaye et nous méme avions mis fin aux
divers traumatismes que le monde subit a travers les méfaits du VIH
Sida.

Néanmoins nous ne nous sommes pas resté sur nos lauriers mal-
gré ce résultat encourageant. La poursuite de la recherche du mieux
nous a permis de découvrir deux autres médicaments non moins im-
portants ; le premier étant Linkpéyo, le second Solojakpin, le troisieme
Hangbidi qui soigne efficacement le Zona SIDA, se trouve en expeéri-
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mentation depuis trois ans sur la prévention de quelques virus, y com-
pris celui du VIH Sida.
Le VIH/SIDA ! C’est quoi ?

Le VIH/SIDA est une affection ordinaire entrainée par un virus
a faible résistance par rapport a celui de la tuberculose, de la lepre, de
I’ulcere de buruli, de la peste, de la variole etc.

Le virus du VIH/SIDA a ses particularités comme beaucoup
d’autres en possedent a I’ instar du paludisme, de laméningite, du cho-
Iéra, des hépatites etc.

Les ancétres béninois créaient des virus de la tuberculose, de la Iepre,
de lavariole, de la varicelle, du choléras, etc. pour régler des comptes
avec certaines personnes. Aussi il y avait des antidotes qui neutrali-
saient ces virus.

Des méthodes préventives se déployaient aussi pour épargner
la population de ces affections contagieuses.

Nous ignorons aujourd’hui ce qui nous empécherait d’en faire
autant.

Pour ne pas discourir abusant de votre temps nous nous per-
mettons de vous apprendre que le VIH/SIDA est un mal comme tous
les autres.

Si particularité il y a, cela ne peut que résulter de la politique
d’exploitation économique de I’hnomme par I’homme qu’en font les
autorités sanitaires.

Le VIH/SIDA ne rend jamais visite a la personne qui ne I’a pas
convié. Il est donc évitable. Mais lorsqu’on I’a déja contracté que fau-
dra-t-il faire pour s’en débarrasser ?

Le porteur du virus du VIH/SIDA doit observer le régime suivant :

- Il ne va plus consommer du haricot, des ceufs, de la pa-
paye, de la pomme sauvage, du gombo, et des aliments
qui favorisent I’excés de graisse dans le sang.

- 11 ne doit plus tenir des rapports sexuels non protégés pen-
dant tout le temps que va durer le traitement.
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I1l-  Letraitement du VVIH/SIDA procédant par élimination pro-
gressive du virus, le porteur doit cesser de se considéerer
comme un étre diminué et exclu. 1l doit se débarrasser de
cette idée de victime qui le chagrine.

11 doit se rappeler que déja un effort est fait pour le maintenir en
vie sans maladie. Il doit se dépécher pour faire le traitement de Mon-
sieur Dossou-Yovo avant qu’il ne soit trop tard. Le SIDAtrop avancé
ne guérit pas comme tout mal d’ailleurs.

QUAND EST-CE QUE LE MALADE DU VIH/SIDA
SE SENTIRA-T-IL COMPLETEMENT GUERI ?

En 10 mois au plus de traitement bien suivi, les virus du VIH/
SIDA sont entierement neutralisés. L’élimination progressive couvre
un délai de 3 ans au plus. Pendant toute cette période, le patient ne
prendra et ne consommera aucun médicament ; mais il continuerad’ob-
server le régime prescrit plus haut.

Depuis 1990 aussitdt apres la découverte du medicament
Linkpéyo, et jusqu’a la guérison du cobaye, toutes les démarches par
correspondance ou par contact direct aupres des autorités sanitaires
pour une collaboration franche et sincere étant restées sans suite, nous
ne pouvons que recommander a nos patients de se considérer comme
guéris, lorsqu’ils ne sentiront plus les manifestations évoquées par ceux
qui les ont devances dans le traitement, ou particulierement les dou-
leurs et autres insuffisances qu’ils sentaient et qui se sont déja corri-
gées.

Nous déplorons et dénoncons le silence coupable des autorités
vis-a-vis du mal qui continue de faire des victimes dans nos foyers.

Nous vous assurons que le béninois ou I’étranger qui se procu-
rera de nos produits ne souffrira et ne mourra pas du VIH/SIDA.
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Manifestation (citations du cobaye)

Il est arrivé un moment ol mes deux jambes ne pouvaient
plus supporter mon corps entier ; d’une part a cause d’une perte
rapide de mon poids — liée a la ténacité de I’affection

- d’autre part de mon incapacité de me relever d’un coup ;
une fois couché — accompagné d’une bouffée de chaleur se déga-
geant de tout mon corps. Tout mon appareil digestif était atteint
et ne fonctionnait plus comme cela se devait. Mes deux yeux ne
pouvaient plus étre en contact de la lumiére parce que atteints ; le
bourdonnement de mes deux oreilles donnant la sensation d’avoir
des corps étrangers dans chacune d’elles. Des manifestations cu-
tanées par endroits du corps — des céphalées aigués en fin de
soirée accompagnées de fiévre, m’obligeant a garder le lit tous les
soirs, au niveau de ma téte, et précisément du cerveau, se passe
une géne due a un nombre de germes ayant trouvé le chemin par
la circulation du sang, allant dans cet organe — mes articulations
me rongeaient aussi, ainsi que les reins, tout cela accompagné de
picotements dans la plante des deux pieds y compris les orteils —
sans oublier de mentionner par ou la maladie est arrivée — C’est-
a-dire mon organe génital qui recele un nombre de germes qui sont
restés aux mémes endroits et qui démangent terriblement I’anus
qui en contient aussi — Créant ainsi une maigreur effrayante de
ma personne — le contact avec le soleil m’était impossible parce
que cela s’aggravait chaque fois que je le tentais.

C’est bien dommage que ceux qui par des appareils sophisti-
qués decouvrent les virus du VIH/SIDA ne puissent plus ou refusent
en retour de nous aider a confirmer leur totale disparition.

Quel complot !
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12

CHRETIENTEET VIH/SIDA

Daké Ekom TRIMUA

Nous apprécions hautement les interventions de nos prédéces-
seurs, trés scientifiques, précises, claires et contextualisées. Nous esti-
mons que le sous-theme ’Chrétienté face au VIH/SIDA” est une
interpellation solennelle, a la conscience chrétienne en général, et pro-
testante en particulier.

Cependant, avec votre permission, nous aimerions reformuler
notre sous-theme comme suit : La chrétienté protestante face a la
vie spirituelle et a la santé physique du peuple de Dieu .

L’intérét de cette reformulation est double :

— Situer le terme chrétienté” dans une tradition histori-
que concise avec son éthique : le Protestantisme.

— Comptabiliser les ’actes prophétiques’ des Missions
et Eglises en matiere de santé, donc de développement global et dura-
ble depuis la phase pré-coloniale jusqu’a nos jours.
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Méthodologiquement, nous vous proposons la démarche sui-
vante :

— Brefrappel des antériorités historiques de la chrétienté en
matiere de santé humaine.

— VIHI/SIDA : Conséquences sociologiques, spirituelles et
économiques dans les communautés protestantes en Afrique.
— DeI’implication de la chrétienté protestante dans la lutte
contre la pandémie du VIH/SIDA.

Evidemment, il n’y s’agit que d’un cadre de débats permettant
de déboucher sur des propositions concretes et réalistes en tenant
compte de laréalité du terrain.

1.  ANTERIORITES HISTORIQUES

Nous entendons par antériorités historiques”, ce que les
Missions et Eglises Protestantes (Méthodistes, Baloise, Brémoise, Fran-
caise ...) ont pu faire comme efforts en matiere de santé des popula-
tions. Ces efforts sont a situer dans trois phases historiques :

— Pré-coloniale (1815-1885),
—  Coloniale a partir de la Conférence de Berlin (1885 —1960)
— Décolonisation (1960 a nos jours).

Siau début les Missions chrétiennes ont mis I’accent beaucoup
plus sur le ’salut de I’ame” que sur le salut intégral de I’étre humain,
I’évolution des théories et pratiques missionnaires a abouti a la prise en
considération de la misére multicolore des populations a christianiser :
introduction des systémes scolaires, de la médecine occidentale, des
centres agricoles et des recherches linguistiques.

C’est dire donc que la chrétienté, dans son essence et dans ses
pratiques, a toujours combattu la paupérisation anthropologique qui se
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manifeste sous diverses formes et qui dénature et caricaturise ”’le nou-
vel homme™ né de la résurrection de Jésus-Christ.

Aujourd’hui, la chrétienté, dans son ensemble doit prendre cons-
cience, non seulement de I’existence reelle de la pandemie VIH/SIDA
et des Maladies sexuellement transmissibles (M.S.T.), mais aussi et
surtout de tout I’environnement qui favorise I’éclosion de ces maux aux
conséquences dramatiques sur les populations.

2. LES CONSEQUENCES DU VIH/SIDA

En prenant uniquement les communautés chrétiennes, on peut
regrouper les conséquences du VIH/SIDA sous trois grandes rubri-
ques : sociologique, économique et spirituelle.

— Sociologiquement

Il est démontré que le champ de prédilection de cette épidémie
se situe surtout entre I’adolescence et I’age mar, soit entre 12 et 50 ans
environ ; sans comptabiliser évidemment les infections pré et post na-
tales. Les multiples voies de contamination sont plus ou moins con-
nues.

Or, c’est justement ces tranches d’age qui doivent prendre la
releve et pérenniser la chrétienté aussi bien que la société en général.
Supposons que cette jeunesse, male comme femelle, soit totalement,
méme partiellement décimée, c’est dire que I’avenir de nos Eglises est
hypothéqué : baisse quantitative et qualitative des fideles, donc des res-
sources humaines, tant dans les villes que dans les campagnes.

— Economiquement

Nos Eglises d’ Afrique ne survivent en grande partie que grace a
la masse des femmes et des jeunes. De plus, les recettes locales des
paroisses proviennent de ces fideles qui, décimés ou affaiblis, provo-
que un manque de vocation pastorale, presbytérale et diaconale. Grave
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encore, cette situation place du coup, financiérement nos Eglises dans
une dépendance totale de I’extérieur, et compromet sa pastorale so-
ciale, faute de moyens.

— Cultuellement et spirituellement
La méfiance s’installe et I’harmonie communautaire se brise :

— des fidéles évitent de s’asseoir a cote des autres fidéles
reconnus séro-positifs, sans prétendre leur tendre une main fraternelle.

— d’autres changent de rangée au moment de la commu-
nion, lorsqu’ils remarquent un bouton ou une candidose sur un des
communiants dans leur rang.

— des pasteurs ont été obligés de changer de coupes, ayant
constaté certaines anomalies physiques sur un fidele qui vient de boire
dans la coupe commune.

— plusieurs paroisses ailleurs optent pour des coupes indivi-
duelles, alors que c’est la coupe unique qui est pratiquée dans I’Eglise.

— ilyalaune suspicion al’égard des éléments sacramen-
tels:

e Baptéme par immersion dans laméme piscine
e Manipulation des espéces (pain et vin) de communion.

3. IMPLICATION DE LA CHRETIENTE
DANS LA LUTTE CONTRE LE VIH/SIDA

Le VIH/SIDA est une maladie comme toute autre, a la seule
différence qu’aucun vaccin n’est trouvé pour le moment, sauf des me-
dicaments atténuants I’évolution du virus.

e Hier, c’était lalepre, la fievre jaune, le cancer, la polio-
myélite, le choléra, la fievre typhoide, le paludisme, etc.

e Aujourd’hui, le sida vient s’ajouter aux fléaux non encore
définitivement éradiqués ; que nous réserve demain ?
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e La Chrétienté, a chaque mal, a réagi, faiblement certes,
mais avec cceur et selon ses moyens.

e Seulement, face au VIH/SIDA, quelques remarques sont
permises a I’endroit des Eglises. La Chrétienté a entrepris des campa-
gnes de sensibilisation, des Associations existent pour mener la lutte
contre ce fléau, des centres sont créés ici et 1a pour la prise en charge
et le suivi des sidéens.... Tout cela est positif. Cependant, I’encadre-
ment pastoral doit étre renforcé ; I’éducation des jeunes doit étre sys-
tématisée dans les paroisses et des cercles (jeunes, femmes, chorales
ouvriers, etc.)

Au plan national et international, les institutions Chrétiennes (Con-
seils Chrétiens, CETA, Cevaa, COE...) doivent se mobiliser pour faire
entendre leur voix face a la posture des firmes pharmaceutiques, afin
que justice soit faite par rapport a I’accés aux médicaments a un prix
raisonnable. 1l s’agit d’une vision qui dépasse I’ordre individuel, qui
nous fait prendre conscience de la solidarité humaine et du réle énorme
que lacommunauté internationale joue dans la santé de ses membres.
En termes clairs, nos actions et notre encadrement des fidéles doivent
déboucher sur un changement de comportement ; je veux dire une ré-
volution éthique et morale.

Concluons. Un penseur disait :

L’existence est un boulevard sur lequel se dressent plusieurs
obstacles dont I’homme. L’individu ou la collectivité n’a que trois
attitudes : soit éviter I’obstacle en le contournant, soit faire avec
en se protégeant, ou alors I’écraser quand on le peut.

Georges Gusdorf fait remarquer que :

toute maladie est sociale soit dans ses origines, soit par
les conséquences qu’elle entraine. La maniére dont on
meurt caractérise une société et, dans une certaine me-
sure, la juge. !

1 Collectif ; Santé et vie spirituelle, Oberlin, Strasbourg,1953, p 124.
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Aujourd’hui, le VIH/IDA est I’un des obstacles de la vie face
auquel I’étre humain doit prendre position ; deux possibilités pour le
moment : contourner ou négocier. Connaissant certaine voies de con-
tamination du virus, la protection se fait par trois formules :

Abstinence, fidélité, préservatifs ; le tout dans la priére.

La Chrétienté face a ce mal social, a I’impératif devoir de réagir
positivement, surtout au niveau des trois formules mentionnées : par
I’éducation, la sensibilisation, la prise en charge et I’accompagnement
pastoral ; tout en luttant pour un accés aux médicaments a la portée
des populations vulnérables.

Bien plus, au nom de I’Ethique Chrétienne, (a ne pas confon-
dre avec une certaine morale) dont le soubassement demeure I’ Amour
de Dieu et I’amour du prochain, les chrétiens doivent activer, plus que
jamais, leur compassion, tendresse et solidarité a I’endroit des souf-
frants ; peu importe le mal qui les affecte, physiquement, spirituelle-
ment, moralement et matériellement. Aucun discours théologique, doc-
trinal ou moral ne peut remplacer une main fraternelle tendue et un
sourire d’affection a celui qui est sur la croix.

Telle nous semble I’attitude simple, modeste mais bien chargée
d’un message positif de la Chrétienté face a une pandémie dont le
Créateur seul a le dernier mot.

En tout état de cause, un ajustement structurel et fonctionnel du
discours théologique, et un réaménagement adapté de la pratique pas-
torale et sociale s’imposent a la Conscience chrétienne plus que ja-
mais chargée.

Que le Seigneur nous vienne en aide.
Pistes de Réflexion
Outre des questions d’éclaircissement, nous vous proposons

quelques axes pour les débats et les contributions, afin d’aboutir a des
propositions concreétes aux Eglises.
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AXes

— Sensibilisation : prise de conscience de la réalité du virus, in-
formation, éducation.

—Prévention : Abstinence, Fidélité, Préservatifs.

—Prise en charge : espaces (centres), Formation, médicaments,
accompagnement (spirituel, moral, solidarité matérielle ...)

RECHERCHES DE VACCINS

Espaces d’Action Chrétienne :

— Paroisses

— Ecoles de dimanche (enfants).

— Auméneries (Prisons, Centres de Santé, Ecoles, Colléges,
Lycée, Campus Universitaires

— Associations corporatives, départements, etc.
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13

ISLAM ET VIH/SIDA

El Hadj Saliou LATOUNDJI

Au nom de Dieu, le Clément, le Misericordieux, le Vivant,
le Généreux, le Savant. Puisse-t-il conduire nos pas, croitre notre
lumiere et nous accorder une compréhension juste des choses.
Amin.

Si nous sommes réunis ici ce matin c’est bien pour parler de
"I’Islam et VIH/SIDA" parce que le VIH/SIDA est synonyme de
mort ; mais surtout d’une mort contre laquelle on ne peut lutter (pas de
vaccins, pas de traitement curatif a I’instar du paludisme ; lesARV ne
font que retarder le développement effectif de lamaladie). Et ce virus
fragile et microscopique fait trembler toutes les armées du monde et
sait paralyser tout le systéeme de défense immunitaire de I’Homme (du
fils I’ ADAM) lorsque celui-ci lui ouvre volontairement (90%) ou acci-
dentellement la porte des voies sanguines.

Selon le Coran qui est la parole divine révélée au prophéte
Mohammad (PSDL), par I’intermédiaire de I’ Ange Gabriel, les fils
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d’Adam gue nous sommes avons un défi a relever ; c’est-a-dire le défi
d’OBEIR a Dieu notre Créateur (que nous ADORONS et de qui hous
implorons le secours) soit de nous laisser contaminer par la désobéis-
sance d’Iblis ou Satan qui a juré de perdre les fils d’Adam.

[Nous vous avons crée, puis nous vous avons donné une
forme, ensuite nous avons dit aux Anges : ““ Prosternez-vous de-
vant Adam ”. lls se prosternerent a I’exception d’Iblis qui ne fut
point de ceux qui se prosternerent.]

[Allah] dit : “ Qu’est-ce qui t’empéche de te prosterner quand
je I’'ai commandé ? ™ Il répondit : ““ Je suis meilleur que lui : tu
m’as créé du feu alors que tu I’as créé d’argile ”.

[Allah] dit : *“ Descends d’ici, tu n’as pas a t’enfler d’orgueil
ici. Sors, te voila parmi les méprisés ™.

“ Accorde-moi un délai dit (Satan), jusqu’au jour ou ils se-
ront ressuscités. ”

[Allah] dit : “ Tu es de ceux a qui le délai est accordé.

“ Puisque tu m’as mis en erreur, dit [Satan], je m’assoirai
pour eux sur ton droit chemin, puis je les assaillirai de devant, de
derriére, de leur droite et de leur gauche. Et pour la plupart, tu
ne les trouveras pas reconnaissants.”

“Sorsdela”, dit (Allah), banni et rejeté. Quiconque te suit
parmi eux.... De vous tous, j’emplirai I’Enfer.

[Allah] dit : “ O Adam habite le paradis, toi et ton epouse ; et
mangez-en vous deux, a votre guise ; et n’approchez pas I’arbre
que voici ; sinon, vous seriez du nombre des injustes. ”

Puis le Diable, afin de leur rendre visible ce qui leur était caché —
leurs nudités — leur chuchota, disant : “ Votre Seigneur ne vous a inter-
dit cet arbre que pour vous empécher de devenir des Anges ou d’étre
immortels. ”
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Et il leur jura: * Vraiment, je suis pour vous deux un bon
conseiller ™.

Alors il les fit tomber par tromperie. Puis, lorsqu’il eurent goQté
de I’arbre, leurs nudités leur devinrent visibles ; et ils commencerent
tous deux ay attacher des feuilles du paradis. Et leur Seigneur les
appela : “ Ne vous avais-je pas interdit cet arbre ? Et ne vous avais-
je pas dit que le Diable est pour vous un ennemi déclaré ? ”

Tous deux dirent : * O notre Seigneur, nous avons fait du tort
anous méme et si tu ne nous pardonnes pas et ne nous fais pas de
miséricorde, nous serons tres certainement du nombre des per-
dants ™.

“ Descendez dit [ Allah ], vous serez ennemis les uns des
autres. Et il y aura pour vous sur terre sejour et jouissance, pour
un temps. ”

“La, dit [ Allah ], vous vivrez, 1a vous mourrez, et de l1a on
vous fera sortir. ”

O enfants d’Adam ! nous avons fait descendre sur vous un
vétement pour cacher vos nudités, ainsi que des parures. — Mais le
vétement de la piété voila quoi est meilleur. — C’est un des signes
de la puissance d’Allah. Afin qu’ils se rappellent.

O enfantsd’Adam ! Que le Diable ne vous tente point, comme
il a fait sortir du paradis vos pére et mere, leur arrachant leur
vétement pour leur montrer leurs nudités. Il vous voit, lui et ses
supp0ts, d’ou vous ne les voyez pas. Nous avons désigné les Dia-
bles pour alliés a ceux qui ne croient point.

Et quand ceux-ci commettent une turpitude, ils disent “ c’est une
coutume léguée par nos ancétres et prescrite par Allah. ”” dis :
“ Non Allah ne commande point la turpitude. Direz-vous contre
Allah ce que vous ne savez pas ?.”

Sourate 7 Versets 11- 28.
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Pour échapper a cette perte, nous avions besoin d’établir et de
fortifier ce Lien Subtil qui lie la Créature a son Créateur et ce n’est que
par ce lien Subtil et Puissant que le fils d’ADAM fera le bon choix qui
est en fait le choix de la vie (au sens propre et figuré).

Les Interpellations de I’'ISLAM

Les données épidéemiques de ces derniéres années sont parlan-
tes

e 200042010, 10 millions de jeunes vont mourir du SIDA en
Afrique au Sud SAHARA.

e 45 personnes s’infectent chaque jour au Bénin

e X personnes meurent chaque jour au Bénin et dans le monde

— Malgré les campagnes de sensibilisation de plusieurs an-
nées 10 % seulement des gens avouent avoir changé de comportement
alors que les 90 % autres, bien qu’instruits sur le virus et la maladie,
continuent d’avoir le comportement a risque ou d’ouvrir les portes des
Voies sanguines au virus.

— 90 % des contaminations se font par voie sexuelle et les
femmes sont plus infectées que les hommes (60 %/ 40%)

Aujourd’hui, une enquéte chez les jeunes occidentaux (Hollande)
souligne qu’ils souhaitent faire I’amour comme ils veulent, quand ils
veulent et avec qui ils veulent sans restriction aucune. Que leur corps
leur appartient et qu’ils peuvent en faire ce qu’ils veulent.

Les pensées ci-dessus citées sont celles que consciemment ou
inconsciemment nous avons tous validées a différents degrés ou a cer-
tains moments de notre vie. Et qui mettent un musulman croyant en
porte & faux avec les paroles divines. Et le Quran de nous rappeler a
I’ordre “ c’est a Allah qu’appartient tout ce qui est dans les cieux et
dans la terre. Que vous manifestez ce qui est en vous ou que vous le
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cachiez, Allah vous en demandera compte. Puis pardonnera a qui il
veut et chatiera qui il veut et Allah est OMNIPOTENT ” SV

2 284"

Par ce verset Dieu nous rend responsables de nos actes et méme
de nos pensées pour lesquels nous rendrons compte.

Nous sommes d’accord pour dire que la prévention est la clé de
la lutte contre le SIDA et de la survie face a I’épidémie. ... Et cette
prévention est I’affaire de tous, surtout en ce qui concerne la transmis-
sion par voie sexuelle.

“ Lafornicatrice et le fornicateur, fouettez les chacun de cents
coups de fouet... ” S24 V2

En ISLAM, lafornication est par définition un acte sexuel ac-
compli en dehors du cadre conjugal sans titre et sans droit.

La tradition donne un sens trés large a la fornication par réfé-
rence a un hadith selon lequel le prophéte MOHAMMAD disait ““ La
main fornique et les yeux forniquent. ” cela veut dire :

— gue nous transgressons les lois divines (adultes ayant plu-
sieurs bureaux, jeunes hommes ayant librement des rapports sexuels
protégés ou non) tous les jours et a chaque instant.

— Que nous désobéissons a Dieu en nous laissant fasciner
par I’embellissement du futile par IBLIS comme il a promis.

— Que I’acte sexuel est un acte (sacré) qu’il ne faut pas pren-
dre alalégere cars’il procure des plaisirs, s’il permet la procréation,
s’il n’est pas réalisé dans I’obéissance au Createur, il peut engendrer la
mort (I’épidémie du SIDA le prouve assez fortement).

“ Et Allah veut accueillir votre repentir. Mais ceux qui sui-
vent les passions veulent que vous incliniez grandement (vers I’er-

reur comme ils le font). ” S, V...

Le prophete MOHAMMAD recommandait le jeline comme
exercice spirituel diminuant la LIBIDO, facilement ainsi I’ Abstinence
effective et efficace.
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Et nous confirmons que pour un musulman croyant, la meilleure
prévention c’est I’ Abstinence.

Quant a la Bonne fidélité et I’ utilisation de préservatifs dans les
relations libres (en dehors du mariage), elle sont considérées comme
des actes de fornication bien que I’usage du préservatif ait été adopté
dans le controle des naissances.

“ Si je m’égare, je ne m’égare qu’a mes dépens ; tandis que
si je me guide, alors c’est grace a ce que mon Seigneur me révele
car il est Audient et Proche ” S,V .

Cependant il est important de souligner :

— gue chacun répondra de ses actes fussent-ils aussi ténus
qu’un grain de moutarde et le jugement de tout un chacun n’appartient
qu’aDieu.

— Qu’enISLAM, lavie est sacrée et qu’elle doit étre pré-
servée etc’est le grand don divin.

En effet, I’ Afrique Noire qui normalement est le berceau de I’hu-
manité devient une grande tombe a ciel ouvert car d’apres les statisti-
ques elle porte toujours les 2/3 de ceux qui vont mourir du SIDA.

I1'y a 42 millions de séropositifs dans le monde dont 39, 4 mil-
lions pour I’ Afrique, nouvelles infections : 5 millions dans le monde et
3,4 en Afrique. Quand il y a 3 millions de déces dans le monde, 2,4
sonten Afrique.

Cette situation doit nous faire réfléchir et nous mobiliser tous pour
sauver I’numanité de la nouvelle inondation comme le prophete NOE
le fit & son époque ou en son temps. Ce nouveau déluge n’est pas
pluviale mais virale : elle n’est pas externe mais interne découlant :

— de ladésobéissance des Hommes “ Prenez garde ! vrai-
ment I’Homme devient Rebelle, dés qu’il estime qu’il peut se suffire a
lui-méme. " nous rappelait déja le Quran il y a 15 siécle.
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— De larupture de I’harmonie interne de I’'Homme et des
désequilibres provoqués dans notre Univers (effet de serre, change-
ment climatique, armes bactériologiques et autres).

La nouvelle arche de I’Espoir sera essentiellement constituée
d’une flottille de trois barques :

— cellede I’abstinence
— celle de Bonne fidélité
— celle des préservatifs

En effet la vie étant sacrée en ISLAM avons-nous le droit de
laisser se noyer dans I’épidémie galopante du SIDA ceux qui n’ont
pas pris maintenant et librement la barque de I’abstinence ? L' ISLAM
éveille et fait appel a la réflexion et au bon sens.

Une fois dans la barque de la bonne fidélité et des préservatifs, a
I’abri d’une mort certainement hative, peut-étre prendront-ils cons-
cience de ’AMOUR du Créateur a leur égard et de son infinie man-
suétude, ce qui les amenerait librement a changer de barque pour pren-
dre celle de I’abstinence ou I’on se met en regle avec son Créateur.

*“ Ovous qui avez cru ! Ne suivez pas les pas du Diable. Qui-
conque suit les pas du Diable, (sachez que) celui-ci ordonne la tur-
pitude et le blamable. Et n’eussent été la grace d’Allah envers
vous et sa miséricorde, nul d’entre vous n’aurait jamais été pur.
Mais Allah purifie qui il veut. Et Allah est Audient et Omniscient ”
S24 VZl

Il faut conclure a présent. 90 % de gens savent depuis plusieurs
années les dangers qu’ils courent et connaissent les dégats de I’ennemi
(VIH/SIDA) cependant 10 % seulement des sensibilisés ont observé
un changement de comportement. C’est paradoxal et pourquoi ? le
go(t du risque ? defier lamort ?

— 90% de transmission par voie sexuelle nous suggeére que
I’lhomme de notre époque obéit a ses passions et désirs.
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D’aprés IBNATALLAH (maitre Soufie) : “ L’origine de toute
désobéissance, toute négligence et toute passion réside dans notre
approbation des penchants de I’ame ; et I’origine de toute obéis-
sance, toute vigilance et toute vertu réside dans notre désappro-
bation des penchants de I’ame ”

Pourquoi I’Homme donne-t-il de I’importance a son ame au point
de I’approuver ? C’est parce que au fond de I’ame se trouve la pas-
sionet1’Orgueil.

La passion et I’Orgueil sont des maladies de I’ame de notre épo-
que. Et la plus répandue aujourd’hui (Tous les peuples, Toutes confes-
sions, du Nord au Sud de I’Est a I’Ouest), c’est celle d’obéir a ses
passions et d’étre en accord avec son bon plaisir. Et le reméde que
préconise le CHEIKHAL Soulami selon la Psychologie Soufie, ¢’est
la méditation continuelle des versets suivants :

“ Et pour celui qui aura redouté de comparaitre devant son
Seigneur et préservé son ame de la passion, le paradis sera son
refuge ” S, V

40-41

“ Je ne m’innocente cependant pas, car I’ame est tres insti-
gatrice au mal, a moins que mon Seigneur, par Miséricorde, ne la
préserve du péché. Mon Seigneur est certes Pardonneur et tres
miséricordieux ”. S, V.,

Comme le prophete I’a recommandé a ses Compagnons : Cha-
que musulman a le devoir de s’engager dans la grande guerre sainte qui
est celle qu’il doit livrer librement a son @me pour étre obéissant a son
Seigneur et pour le connaitre.

*“ O vous qui croyez ! si vous craignez Allah, il vous accor-
deralafacilité de discerner (entre le bien et le mal), vous effacera
vos méfaits et vous pardonnera.

Et Allah est le Détenteur de I’énorme Gréce. ” S, V..
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CULTURE, ROLES SEXUELS ET VIH/SIDA :
COMPRENDRE ET AGIR SUR CES
PROBLEMES

MUSA W. DUBE!

INTRODUCTION : POUVONS-NOUS TIRER ?

Je suis incroyablement privilégiée d’étre ici avec vous a I’occa-
sion du stage de formatrices pour les professeurs de théologie sur com-
ment intégrer le VIH/SIDA dans nos programmes. Vous avez déja
entendu que nous sommes en guerre contre le VIH/SIDA. Nous som-
mes des soldats en guerre. Tous les soldats doivent étre bien formés
pour comprendre les techniques de I’ennemi, comment I’ennemi opére.
Les soldats doivent connaitre les stratégies de leur ennemi: commentiil
se déguise, comment il combat et la force qu’il a. Dans une armée les

1 Dr. Musa W. Dube est présentement le consultant théologique WCC HIV/
SIDA pour la région Afrique. Elle occupe aussi une position pédagogique en
tant que professeur de Nouveau Testament a I’université du Botswana.
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soldats sont toujours préoccupés de savoir comment ils peuvent se
protéger et protéger leur peuple contre I’ennemi, vaincre I’ennemi ou
alors négocier pour coexister avec I’ennemi (c’est-a-dire faire la paix).
Les soldats ne peuvent pas étre ignorants de leur ennemi, car I’igno-
rance est mortelle.

Dans cette guerre contre le VIH/SIDA, nous, en Afrique
Subsaharienne, qui a 28.5 millions de ses 40 millions d’habitants qui
viventavec le VIH/SIDA (UNAIDS 2002 : 2), ne pouvons plus tolé-
rer d’étre ignorants au sujet de la facon dont notre ennemi se faufile en
nous et les échelles qu’il utilise pour monter. L’un des points les plus
importants que nous ne devrions pas nous permettre d’oublier dans
cette lutte contre le VIH/SIDA concerne les roles sexuels. Si nous
faisons partie de la solution en cherchant a réduire et finalement éradi-
quer la propagation et I'impact du VVIH/SIDA sur notre continent, nous
devons absolument comprendre ce qu’est le genre humain, car les re-
cherches indiquent que «les inegalités sexuelles sont la force motrice de
I’épidémie du SIDA» (UNAIDS 2002 ; 21) Les recherches sur le
VIH/SIDA soutiennent que les inégalités sexuelles se mélangent a
d’autres inégalités sociales, culturelles, politiques et affectent les fem-
mes et les hommes de tout age» (21). Donc, nous tous, fils et filles
d’Afrique, dans nos diverses positions devrions prendre part a cette
bataille contre le VIH/SIDA. Nous devons comprendre toutes ses cau-
ses; les raisons de sa propagation rapide et comment nous pouvons le
stopper dans son parcours. Concernant les inégalites sexuelles, beau-
coup de travaux ont déja été faits dans beaucoup de pays au cours
des quarante derniéres années. Mais nous ne pouvons pas hier que
beaucoup reste encore a faire, surtout en ce temps d’épidémie du VIH/
SIDA.

Certains d’entre nous ont vécu assez longtemps pour se rappe-
ler la lutte pour la libération politique. Effectivement ¢’est seulement
hier, quand nous luttions pour la libération contre le colonialisme. Les
chansons de lutte continuenta résonner dans nos oreilles. C’était seu-
lement hier que le fils de la libération a été accouché de la maternité.
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Seulement hier que nous quittions la salle d’accouchement avec un
nouveau né tout en souriant : une Afrique libre et indépendante. Elle est
encore le méme enfant que nous allaitions. Nous avions aidé I’enfanta
marcher a quatre pattes et a se tenir debout de lui-méme. Nous avions
tenté d’aider notre nouvelle Afrique a faire ses premiers pas et évoluer
toute seule. Et juste quand le sourire était sur nos visages, quand nous
avions été temoins de voir I’enfant soulever la premiere jambe pour
faire ses premiers pas de marche, comme un étre indépendant, il y aeu
ungrand bang ! ! I un autre oppresseur attaque I’ Afrique : Le VIH/
SIDA.

Nous sommes de retour encore une fois sur le champ de bataille.
\ous pouvez, si vous voulez combattre le VIH/SIDA, écouter ceci
comme la voix du capitaine de commandement qui vous appelle sur le
champ de bataille.

Pouvons-nous prendre nos armes, nous positionner et étre préts
acombattre le VIH/SIDA? L’ennemi est sur notre continent, dans nos
pays, dans nos familles. Je souhaite souvent que I’ennemi soit visible,
afin que je puisse le viser et nous pourrions tous ouvrir le feu. Mais
voila, notre pire ennemi est parmi nous. Il est partout. Il est entre les
hommes et les femmes. 1l est entre les garcons et filles. 1l est entre mari
et épouse. Il est dans les lits de notre intimité... dans les meilleurs mo-
ments de nos vies. Quand nous baisons et faisons I’amour, ¢’est alors
que I’ennemi est la L’ ennemi est maintenant dans nos veines : dans
notre sang, dans nos cellules, dans nos fluides, dans nos pensees. Le
VIH/SIDA fait I’amour avec la drogue et nous conduit a lamort. Pou-
vons nous prendre nos armes, nous positionner et étre préts a combat-
tre le VIH/SIDA ?

Nous sommes de retour sur notre champ de bataille encore une
fois, luttant pour notre libération. Ceci est un moment pour nous de
réfléchir, un moment critique. Ouvrez les culasses de vos armes. Al-
lons-nous tirer sur nous-mémes ? ceci est un défi de vivre dans un age
de lutte contre le VIH/SIDA, c’est-a-dire que nous devons tirer sur
nous méme pour gagner cette lutte. Nous devons voir de plus pres,
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pres de nos foyers, de nous-mémes et nous interroger sur nos rela-
tions. Qu’est-ce que le genre ? Qu’est-ce qui soutient le genre ? Com-
ment lareligion et la culture maintiennent-elles le genre ? Pourquoi est-
ce que le genre est la cause majeure de la propagation du VIH/SIDA
et que pouvons-nous faire en tant que théologiens pour combattre ces
facteurs qui encouragent le VIH/SIDA ? Pouvons-nous tirer ?

Je suis trés contente que nous nous rassemblions ici en tant que
professeurs et instructrices de théologie, de la bible, d’éthique et de
religions africaines qui sont impliquées dans la formation des ministres
des églises ou des leaders de communautés, ceux qui vont devenir
diplémés et rentrer pour servir dans les vies des communautés et fa-
milles qui sont infectées et affectées par le VIH/SIDA. Nous savons
tous que I"église et ses travailleurs sont ces personnes qui vont au bout
avec les malades du Sida et leur familles dans les moments les plus durs
de leur lutte. Donc je suis tres sre que je m’adresse aux personnes
concernées- les soldats de ce continent, qui peuvent et qui doivent
faire une grande différence dans cette lutte contre le VIH/SIDA. En
tirant sur I’ennemi qui réside en soi-méme, et j’ose le dire, en soi-
méme, je ne pourrai pas présenter la tache sur lamain. C’est une lutte
compliquée. Elle exige de nous tous en tant que femmes et hommes, de
nous interroger nous-mémes ; d’accepter que nous prenons part au
probléme et devons changer quelques aspects chers de nos vies. Elle
exige que nous interrogions les mémes choses que nous prenions a la
Iégére. Elle exige que nous interrogions notre image de référence, nos
valeurs, nos voies de la vie. Elle exige que nous reconnaissions que
celles-ci doivent changer et que personne ne les changera pour nous,
mais que nous devons changer le tout de nous-mémes ! ! I Elle nous
recommande d’abandonner quelque chose dans le but de gagner la
vie, dans le but de sauver nos vies, dans le but de sauver I’ Afrigue,
pour sauver nos enfants, en fait, pour sauver le monde.

Ainsi donc, je souhaite féliciter le WCC, les sponsors de ce pro-
jet, qui ont percu la nécessité de notre rencontre ici en tant que profes-
seurs de théologie, pour nous former nous-mémes sur comment inté-
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grer le probleme du VIH/SIDA dans nos programmes. Je voudrais
vous remercier vous les participants pour le temps que vous consa-
crez, malgré d’autres engagements que vous avez , pour venir a ce
stage de formation. Je vous félicite pour votre préparation en vue d’étre
les soldats théologiens dans la guerre contre le VIH/SIDA, car notre
grand intérét dépendra de notre habilité a devenir de véritables soldats
contre le plus grand ennemi de ce temps : le VIH/SIDA, dont on dit
qu’il est causeé par la pauvreté, les relations inégales du sexe et d’autres
maladies sociales. Je suis tres heureuse de faire partie de ce voyage, le
voyage vers la liberté de I’ Afrique ; une Afrique libre du VIH/SIDA.
Nous sommes dans un camp de formation et ma tache aujourd’hui est
de vous entretenir sur le probléme de la culture, du genre et du VIH/
SIDA, étant donné que les recherches indiquent que le VIH/SIDA
utilise les inégalités sexuelles comme stratégies pour nous attaquer en
tant qu’individus, familles, enfants et communautés. 1l nous est ainsi
nécessaire a nous tous d’avoir une nette compréhension de questions
suivantes:

* Qu’est-ce que le genre ?

* Quelle est la problématique dans la construction du genre ?

* Comment est-il construit et maintenu par la culture ?

* Comment pouvons-nous reconstruire et transformer les iné-
galités du sexe pour nous renforcer en tant qu’hommes et femmes a
travers I’usage de la culture et en vue de stopper le VIH/SIDA dans
son parcours ?

Abordons maintenant ces problémes dans I’ordre sus-indiqué.

QU’EST-CE QUE LE GENRE ?

Le genre est une construction sociale des hommes et femmes.
Geeta Rao Gupta décrit le genre comme *’ une culture, construction
specifique™ (2000 : 1 Tolbert 2000 : 99-105) Elle continue en dédui-
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sant que, “’ily a des différences significatives dans ce que les hommes
et femmes peuvent faire ou ne pas faire dans une culture comparée a
une autre. Mais il est assez cohérent a travers les cultures™ (2000 : 1).
Avant que nous continuions a nous atteler aux détails de ces différen-
ces, laissez-moi m’arréter un peu ici pour souligner quelques points.
D’abord, le fait que le genre est culturellement construit doit étre sou-
ligne. Ceci signifie que le genre :

* estnaturel

* n’estpasdivin

* vade pair avec les relations sociales des hommes et des
femmes

* peut étre reconstruit et transformé par la société car il est
culturellement construit, ainsi il peut étre socialement déconstruit.

Je dois aussi retourner a un point mentionné avant, disant que le
genre se confond aux facteurs sociaux, culturels, politiques et écono-
miques. En bref, le genre est un probléme complexe qui englobe tous
les secteurs sociaux. Le fait que le genre se confond aux secteurs so-
ciaux, culturels, économiques et politiques de nos vies, signifie que, le
genre se répand dans tous les aspects de nos vies. Le genre, si je peux
faire une traduction directe, est toute chose et il est partout. Nous som-
mes, en d’autres termes, toujours construits comme hommes et fem-
mes par la société dans nos différentes cultures, dans nos politiques,
dans nos gouvernements, dans nos écoles, dans nos églises, dans nos
villages, dans nos villes, dans nos lieux de travail, dans nos foyers, dans
nos conversations, dans nos lits pour faire I’lamour ! Nous sommes
toujours construits par la société.

La fagcon dont nous sommes en rapport avec ces relations et a
chaque moment, et dans tous les lieux est” toujours en fonction du
genre”, c’est-a-dire est toujours construite par la société. Elle est tou-
jours en rapport avec les consignes et structures que la sociéte attend
de nous en tant qu’hommes et femmes. Pensez a la fagon dont vous
mangez, la fagon dont vous vous habillez, pensez au parfum dont vous
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vous imbibez, les chaussettes, les chaussures, le modéle de cheveux :
sont-ils les mémes pour les hommes et femmes ? Ce sont les exemples
les plus évidents. Je pourrai bien dire : "pensez a la facon dont vous
pensez, la facon dont vous sentez, goltez, la fagon dont vous regardez
les choses, la fagon dont vous écoutez..." Sivous pensez que tout ceci
est aussi naturel que I’eau, cela n’est pas vrai. Méme la facon dont
Vous sentez, voyez, écoutez et goltez tourne autour du genre. C’estun
produit de la construction sociale. Considérons par exemple la fagon
dont nous pouvons sentir la douleur ou pas : les hommes ont été cons-
truits a la sentir en tant qu’hommes, c’est-a-dire ne pas pleurer,amoins
que le cceur soit brisé. Ainsi les hommes sont socialement construits a
ne pas exprimer leur sentiments de peur et de douleur. Ils doivent étre
moins peureux et braves. Ils ne doivent pas montrer leurs émotions.
Les femmes au contraire, sont socialement construites pour pleurer,
exprimer leurs sentiments, étre timides et remplies de peur et la plupart
du temps, elles ne sont pas supposées réfléchir. Méme quand elles
réfléchissent, le produit est considére comme contenant moins de sens.
Ainsi qu’est ce qu’il y a de naturel quand vous sentez la douleur et ne
pas crier ? J’aborde ces points pour montrer que le genre est un pro-
bleme complexe et profond et que personne d’entre nous n’échappe a
cette construction. En tant qu’étres humains nous sommes tous liés au
genre, tout le temps et partout. La construction du genre est hégémonicque
en ce sens qu’il touche a tous les aspects de nos vies et tous les as-
pects de nos sens humains au point que beaucoup d’entre nous pen-
sent que c’est naturel, et plusieurs fois nous pensons que c’est divin, et
donc inchangeable. C’est dire la force et la difficulte de traiter les pro-
blémes du genre, a savoir que, pour beaucoup de gens, le genre est
biologique ou naturel. Il ne I’est pas. Le genre est un produit d’une
conception sociale. D’ou nous les membres de la société pouvons le
reconstruire si et quand nous y trouvons des défauts. Par exemple,
pour les gens de notre génération, nous avions été amenés a compren-
dre que le genre est :”” la grande force motrice de I’épidémie du VIH/
SIDA.” (UNAIDS 2000 :21). Ce sont I3, j’insiste, des raisons assez
suffisantes pour que nous puissions chercher a changer les construc-
tions actuelles du genre.
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LE PROBLEME AVEC LA CONSTRUCTION
DU GENRE

Arrétons-nous et posons-nous une question : Si les hommes et
les femmes sont liés par le genre, pourquoi est-ce que ¢a nous préoc-
cupe ? Pourquoi serions-nous ici pour discuter des problemes liés au
genre et a la culture ? Peut-étre que la question serait : Pourquoi le
genre est il devenu la grande force conductrice de la propagation du
VIH/SIDA ? Je trouve I’explication de Gupta sur le genre tres néces-
saire. Gupta dit que dans le genre, il y a toujours des différences tres
distinctes entre les roles des hommes et ceux des femmes, I’acces aux
ressources productives en dehors du foyer et I’autorité dans les prises
de décision. Typigquement, les hommes sont vus comme chargés des
activités de production en dehors du foyer pendant que les femmes
sont appelées a étre responsables de la reproduction et des activités
de la production au sein du foyer... Les femmes ont moins d’acces au
controle des ressources de production dans le foyer par rapport aux
hommes, notamment les ressources telles que le revenu, le crédit fon-
cier et I’éducation (2000 : 2)

En bref, le genre ne distribue pas équitablement le pouvoir entre
les hommes et les femmes. Les hommes sont vus comme les leaders
publics, les penseurs, les preneurs de décisions et les propriétaires de
tous les biens. Les femmes sont vues d’abord comme des étres do-
mestiques, celles qui appartiennent au foyer ou a la cuisine. Elles sont
vues comme les meres, les femmes. Elles sont construites a étre de-
pendantes des hommes, des fréres et péres. Les femmes sont construi-
tes a étre silencieuses, moins intelligentes, et émotives, avec un bon
comportement, qui ne posent pas de questions, obéissantes, et fideles
aun seul partenaire, qu’il s’agisse des maris, des copains ou des con-
cubins. Et nous pensons que la bonne femme c’est celle qui prend soin
du foyer, des enfants, du mari ; celle qui ne pose presque pas de ques-
tions ou ne réplique pas a son partenaire et celle qui reste fidéle a son
partenaire. Un homme bon est celui qui est moins peureux, brave, pro-
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priétaire de biens, leader public, et, dans d’autres cultures, il est celui
qui peutavoir plus d’un seul partenaire.

Au centre des relations sexuelles, il y a les concepts de puis-
sance et impuissance. Le probléme est que la construction du genre
rend faible la moitié de la communauté, les femmes. C’est sur ces
arguments que Sally Purvis dit *” les femmes ne sont pas des sujets
au méme titre que les hommes. Une femme est une conception
dérivée qui existe seulement en tant qu’objet de I’intérét de
I’homme. (1996 :125) Cette désastreuse inégalité dans le partage
du pouvoir devient inacceptable dans cette période du VIH/SIDA.
C’est le sol fertile sur lequel le virus se développe, c’est a dire les
femmes qui ont été construites comme impuissantes ne peuvent
pas insister sur le sexe prudent. Elles ne peuvent pas s’abstenir et
la fidelité a leur partenaire ne les aide a rien. Les hommes, qui ont
été construits pour étre moins peureux, braves, et souvent insou-
ciants, pensent qu’il est le propre des hommes de refuser d’admet-
tre que les rapports sexuels non protégés peuvent aboutir a I’in-
fection du VIH/SIDA. Travaillant sur les considérations de certai-
nes cultures au sujet des activités en dehors du mariage, beau-
coup d’hommes continuent a étre infideles. A la fin, personne n’est
vainqueur. Nous mourons tous : ceux avec le pouvoir ou sans le
pouvoir. Ainsi, quelle est I’importance de garder une telle cons-
truction du genre ? A qui est-ce utile ? Sa distribution déloyale du
pouvoir est un poison dans un plat. C’est une sorciére méchante et
meurtriére.

N’oublions pas cependant que le partage de roles s’étend a beau-
coup de facteurs sociaux. Il va de pair avec I’économie, la politique et
laculture. Le genre travaille avec d’autres facteurs sociaux tels que la
classe, larace, I’age, I’ethnicité, la différence physique. Il varie d’un
groupe a un autre. La fagon dont une race particuliere ou un groupe
ethnique construit son genre sera différente d’un autre groupe. Mais
quelques éléments fréquents ont été trouvés, I’acces aux ressources,
la prise de décision et I’autorité publique ne sont pas partagés équita-
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blement .entre les hommes et femmes. Par exemple, les anglais disent :
"les femmes d’abord" pour dire que les hommes doivent venir apres
pour protéger les femmes faibles. Beaucoup d’autres cultures ne disent
pas les femmes d’abord ; en effet I’'hnomme marche devant et la femme
marche derriere. Ainsi les Botswana disent : « ga dinke dietelelwa ke
tse di namagadi », ¢’est-a-dire que les femmes doivent suivre les hom-
mes. Dans les deux pensées, les femmes d’abord ; et les femmes der-
riere, I’lhomme est le plus courageux pendant que la femme est celle qui
doit étre protégée. On parle de polyandrie dans certaines cultures et
de polygamie dans d’autres, mais une étude minutieuse a montré que
les cultures matriarcales ne mettent pas les femmes au centre par rap-
port aux systemes patriarcaux. (Oduyoye 1986 : 122) En bref, les
recherches sur le genre reflétent que dans la plupart des cultures, la
balance de pouvoir se penche plus vers les hommes que vers les fem-
mes.

CULTURE ET RELIGION : COMMENT LE
GENRE EST-IL CONSTRUIT ET MAINTENU ?

C’est quand on commence a se demander, “’comment le genre
est construit et maintenu ?” que la culture devient tellement centrale.
Quelque chose d’aussi profond et d’aussi pénétrant que le genre né-
cessite toute une série de supports sociaux qui va convertir les pensées
et cceurs pour sa propre maintenance et sa répétition inutile a travers
les ages. 1l peut seulement se multiplier a travers les croyances du my-
the, de la culture, et de la religion qui naturalisent et sanctifient ce qui
est une construction sociale. Je voudrais que nous traitions point par
point la construction du genre de la naissance a la mort, tout en mon-
trant comment ce genre est maintenu et reproduit dans la culture en
utilisant quelques cultures africaines, en particulier les cultures Tswana.
Je commencerai par définir brievement la culture et ainsi point par point
traiter le probleme de la construction du genre de la naissance a la
mort.
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a) Cultureetgenre

Qu’est-ce que la culture ? Ceci est un mot complexe. Nous ne
pouvons pas traiter tous ses aspects. Je souhaite seulement donner un
nombre de définitions, qui seront au centre de notre analyse. Selon
Musimbi Kanyoro,

un peuple particulier (une nation, une tribu, une ethnie) a sa pro-
pre culture, sa propre facon de vivre, d’aimer, de manger, de jouer,
et d’adorer. La culture peut signifier la musique, I’art visuel, les
influences modernes sur la vie, une tradition acquise, ou des lois
qui régissent la vie de la communauté... la culture peut étre une
épée a double tranchant : elle peut former I’identité de la commu-
nauté et elle peut étre aussi utilisée pour discriminer ou opprimer
celles dont la culture qualifie les autres. La participation dans la
culture est tellement naturelle et omniprésente que beaucoup de
gens la considére comme non existante. (2000 : 62)

Selon Kenneth Surin, la culture est "une forme de vie particu-
liere, soit de gens, de la période d’un groupe ou d’une humanité en
géneéral.” (2000 :62) La culture "fait allusion a la production ma-
térielle de la société (Colombia Dictionary 1995:66) qui est deve-
nue un systeme central de pratiques, de sens et de valeurs et que
nous pouvons bien considérer comme dominant et effectif.” (Surin
2000:51)

L’une des définitions les mieux connues de la culture, c’est celle
de Marx. Elle soutient que la culture est le produit de la classe diri-
geante qui serta maintenir les impuissants sous domination. La pers-
pective de Marx considére la culture comme une idéologie formulée
par ceux qui ont le pouvoir pour leur propres fins. Elle ne sert pas tous
les membres de la société. Dans la perspective de Marx la culture est
ainsi “’a la fois matériellement informée et informant.”” (Columbia
Dictionary 1995 :169). En interprétant cette perspective, R.Boer main-
tient que dans la vue de Marx,” la culture va de pair avec la reli-
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gion, I’état et la dévotion intellectuelle qui sont institués contre
I’économie, une relation étant médiatisée par la classe sociale”
(1999 : 169)

Dans les formes de communication contemporaine,” la culture
a subi une autre transformation dans son usage. Nous avons main-
tenant I’accés apparemment moins limité aux activités, aux atti-
tudes qui ne concordent pas nécessairement avec les hypothéses
au sujet du godt et de la sensibilité, qui sont promulguées par les
normes d’une culture dominante.” (Columbia Dictionary 1995 : 67).
Ok. Arrétons-nous ici et essayons d’émettre les implications de ces
définitions. Nous pouvons dire que la culture :

¢ nous englobe tous. Personne n’existe en dehors d’une culture
oud’uneautre ;

e estune structure de sens qui montre comment nos relations

sont formulées et vécues ;

est différente pour différents peuples ;

ne sert pas toujours les besoins et intéréts de ses membres ;

sanctionne la suppression de certains membres de la société ;

n’est pas naturelle. C’est un produit de la sociéte ;

n’est pas statique. Elle est dynamique. Elle change.

b) Inculturation du sexe : de la Naissance a la Mort

Revenons maintenant a la question de savoir comment les réles
sexuels s’entrecroisent avec la culture. Le sexe est-il une sous-section
de la culture ? Je pense que nous pouvons bien dire que les roles
sexuels sont un produit de la culture. A ce point, je voudrais analyser
comment ces roles sont socialement formulés au sein d’une culture, en
faisant une analyse narrative de la naissance a la mort. Je baserai la
plupart de mes exemples sur la culture Tswana, quoique je ferai re-
COUrs aussi aux autres.
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— La naissance,

Qu’est-ce qui se passe quand un garcon ou une fille est né ?
Dans la plupart des cultures on donne un nom a I’enfant. La nomencla-
ture peut étre neutre, mais dans d’autres cultures, elle devient la pre-
miere construction sociale. Dans la culture Setswana, par exemple, la
fille peut étre nommée Segametsi ( qui puise I’eau) ; Mosidi (celle qui
moud la farine) ; Bontle (beauté) ; Khumo (qui va rapporter les riches-
ses du mariage) ; Boingotlo (I’numble) ; Dikeledi (les larmes, Celle qui
pleure) ; Maitseo ( celle qui se comporte bien) ; Lorato (amour) ; Les
garcons peuvent avoir les noms ci aprés, Modisaotsile (le berger) ;
Mojaboswa (I’héritier) ; Kgosi (le leader) ; Seganka (le brave) ; Moagi
(le constructeur). Chacun de nous pourra penser au systeme d’attribu-
tion des noms et analyser trés bien pour voir si cela partage équitable-
ment les pouvoirs, la propriété de biens et le leadership publics entre
les garcons et les filles. Dans le systeme Setswana d’attribution des
noms, ces noms montrent les genres des roles et ne partagent pas équi-
tablement le pouvoir entre les filles et les gargons. Le gargon est consi-
déré comme le leader, le propriétaire de biens et le leader public. La
fille joue la domestique, celle qui est humble, une amoureuse et celle
qui doit étre belle.

— L’habillement

Une culture récemment acquise dit que I’enfant garcon s’habille
en couleur bleue. Je ne connais pas le sens du bleu, mais on peut bien
dire que le bleu signifie que les gargons doivent étre hors de la maison,
dans le ciel bleu. L’enfant fille est couverte de couleur rose, représen-
tant peut-étre une fleur, quelque chose d’attrayant et de beau. Bien que
je ne sois pas sire de la signification de ces couleurs, le point ici est
que I’enfant fille et I’enfant garcon sont tous les deux considérés et
construits différemment par la société depuis la naissance.

— Les jouets
A part les noms et les habits, on élabore les roles sexuels a tra-
vers les jouets que nous achetons pour nos enfants ou méme les jeux
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que nous enseignons a nos enfants. Dans la culture Setswana les gar-
cons faisaient les beeufs pendant que les filles faisaient les casseroles et
les poupeées. Nous achetons les voitures, les avions et les armes pour
les garcons pendant que pour les filles nous achetons les services de
café, les services de beauté, ou des bébés poupées et des nounours.

— Le Modele

Les enfants apprennent le plus leur réles en tant que garcon ou
fille & partir de leur parents. lls observent ce que le pére fait et ce que la
meére fait. Apres, vous les verrez faire le jeu du foyer de leur propre
maniere et vous serez surpris de constater qu’ils sont précis qu’ils ont
bien maitrisé les roles assignés aux garcons et aux filles. Ici les enfants
absorbent la culture et les roles du genre a travers une éducation infor-
melle par observation de leur parents et de leurs voisins.

— L’ étape de I’enfance

L’enfance est caractérisée par une éducation culturelle de nos
enfants a travers les proverbes, les récits, le langage et I’école. Par
exemple, Quand j’ai grandi, nous avions appris les proverbes, les con-
tes autour du feu. Si vous revenez a tout ceci vérifiez ce qu’ils disent au
sujet des femmes et des hommes, vous allez constater que ¢’est toute
une banqgue culturelle qui ne distribue pas le pouvoir équitablement en-
tre les différents sexes. Ici nous apprenons les proverbes tels que "ga
dinke di etelelwa ke tse di namagadi” (une femme ne dirige jamais) ;
"Monna o wa kgomothwa" (un homme n’a pas besoin d’étre beau.
Prends n’importe lequel) "Mosadi tshwene o jewa maboga™ (Le labeur
d’une femme est récolté par quelqu’un d’autre).

Dans les contes nous apprenons beaucoup d’histoires qui, Si nous
les analysons maintenant, révelent qu’une bonne fille, c’est celle qui est
obéissante et fait un bon repas a son mari. (Les deux filles et le roi
serpent) ; une fille doit prendre soin de sa beauté (Tsananapo) un gar-
con doit prendre soin du bétail/ des biens (Masilo) et un garcon doit
étre un protecteur tres brave (delele). Aujourd’hui ceci ne pourrait pas
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étre reproduit par les moyens traditionnels d’apprentissage, mais il est
fréquent dans les programmes télévisés-les séries que les enfants re-
gardent et les magazines qu’ils lisent.

— L’école formelle

Cette étape fait passer une construction similaire a celle du reste
de nos cultures. Le contenu des livres soulignent les mémes roles des
filles et des garcons. Dans les images vous trouverez la mere aller au
marché pour acheter les Ilégumes, pendant que le pere va prendre soin
du bétail. Les images et les contenus des textes que les enfants lisent
reproduisent et contiennent les roles de filles et ceux des gargons qui
sont propagée dans la culture générale. Bien que ces jours-ci, ce sujet
subisse un examen minutieux, beaucoup reste encore a faire.

— L’Adolescence et I’age adulte
Dans les cultures traditionnelles du Setswana, les garcons et
les filles étaient amenés dans les écoles d’initiation qui marquaient le
passage de I’enfance a I’age adulte. Dans ces écoles les rles sexuels
étaient culturellement enseignés. On a enseigné aux gargons le sens
d’étre un homme et les filles ont été instruites de ce que la culture at-
tend d’elles en tant que femmes. ( Schapera 1938 :104-118)

— Le Mariage

Cette étape est I’un des rites de passage ou les roles sexuels sont
soulignés et renforcés. Dans les cultures Setswana, les plus vieilles fem-
mes dans le mariage prennent la nouvelle mariée et la conseillent dure-
ment jusqu’a ce qu’elle pleure. L’essentiel de ce qu’elles disent, c’est :
"nyalo e a itshokelwa" (Tu dois surmonter le mariage, c’est difficile) ;
"Ngwanaka, monna ga a botswe kwa a tswang” (Mon enfant, on ne
demande jamais a un homme la ou il était parti, ou il a dormi) ; « Monna
phafana oa fapanelwa” (Un homme est une calebasse qui passe autour).
La culture sous-entend et tolére I’infidélité des hommes. Vous devez
vous rappeler que la voie de passage au cceur de I’lhnomme c’est la
nourriture, c’est-a-dire préparer pour lui. Si ton mari te frappe et rend
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ton ceil bleu, ne le dis a personne. Dis plut6t que tu t’es cognée au mur
en allant aux toilettes dans le noir. Ici la violence est institutionnellement
tolérée ! On dit au nouveau mari qu’il est devenu un homme. \eille a
ce que tes enfants et ta femme aient la nourriture et un logis. Fais qu’ils
soient protégés.” Dans la plupart des cas, on ne conseille pas le nou-
veau mari. On suppose qu’il connait ce qu’étre un homme. Le pres-
sentiment des réles sexuels durant le mariage et les célébrations de
mariage est aussi évident dans les chansons chantées et les gestes pra-
tiqués. L’une des démonstrations les plus dramatiques de réles sexuels
dans le mariage au nord du Botswana, c’est quand la jeune mariée
entre dans lamaison en venant de I’église. Les invitées sont debout en
deux lignes, tenant des ustensiles et faisant les gestes de ce que lafemme
est supposée faire dans son nouveau foyer. Pendant qu’elle marche
tout en tenant son mari a lamain, quelques femmes seront en train de
piler, d’autres de sarcler, d’autres seront en train d’allaiter le bébé,
d’autres balayent, d’autres préparent, d’autres portent un tas de bois
de feu. Les femmes démontrent le tout avec des chants, des danses et
des hululements. Encore une fois dans cette demonstration de réles du
genre, on parle peu des roles de I’lhnomme, on suggere seulement que
I’lhomme attend toutes ces activités de la part de sa femme. L’une des
traditions les plus récentes liées au genre et qui concernent le mariage,
est la féte de la cuisine et la féte en I’honneur de la future mariée. Le fait
qu’on I’appelle féte de la cuisine nous révéle ce qu’on attend de la
femme. Oui, il y ala féte des célibataires et je suis slire que nous avons
déjavu alatélévision et dans les films ce qui s’y passe.

— L’Ancien temps

Dans I’ancien temps les femmes et les hommes étaient
culturellement construits de maniére différente. Un homme est tenu a
étre homme (Vous rappelez-vous la piece de Wole Soyinka intitulé Le
lion et la perle ? Je pense que oui.) En effet, un homme est supposé
trouver une jeune femme qui puisse faciliter la circulation de son sang.
Dans d’autres cultures, une vieille femme (post-ménopause) doit gra-
cieusement chercher une jeune femme pour son mari. Cette derniere
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croyance culturelle se traduit d’elle-méme comme une pratique meur-
triere en cette époque du VIH/SIDA. Les vieux courent derriere les
jeunes filles/ les vierges avec I’espoir de purifier leur sang du VIH/
SIDA. Comme ils ont I’argent, ils attirent les pauvres jeunes filles avec,
les infectent et continuent. Pendant ce méme moment, les jeunes
garcons courent derriere ces jeunes filles et se font infecter. Ceci est
appelé sexe a travers les générations. Elle nous englobe tous dans le
cercle vicieux du VIH/SIDA, jeunes et vieux. Ces aspects culturels
rendent difficile notre réve de faire une génération libre du VIH/SIDA.
Ce désespoir absolu créé par le VIH/SIDA allant de pair avec la
croyance du rajeunissement, signifie que mémes les enfants filles sont
sujets de viols par leur cousins et leurs propres parents. Les femmes
sont censées étre “’ les fenétres d’espoir” et nous devons lutter pour
nous rassurer que nous affrontons ces croyances culturelles du sexe
qui servent le VIH/SIDA comme une voie de passage. Bien, comment
est-ce que les vieux, hommes et femmes sont ils construits ? Si une
femme ménopausée est considérée comme impropre pour son mari,
elle ne lave pas son sang et les croyances culturelles s’amusent a regar-
der le départ d’un mari qui va chercher une autre femme, que dire des
trés vieilles femmes, précisément les veuves et les grand-meéres ? Elles
sont généralement stéréotypées comme des sorcieres. Pensez a votre
village, et souvenez-vous de toutes les femmes qu’on soupgonnait d’étre
des sorcieres dangereuses. La plupart n’étaient que des femmes, et
particulierement de vieilles femmes. Cette référence aux vieilles fem-
mes sorciéres a été souvent meurtriére dans d’autres cultures africaines.
Les vieilles femmes sont pourchassées la nuit et tuées. Heureusement,
le VIH/SIDA, qui tue les jeunes parents, signifie que le role de grand-
meére sera revalorisé au méme titre que I’on reconsidere I’importance
de la paternité.

— La mort
Méme les étapes de la vie n’échappent pas a la construction
du genre. La culture amis en place les rituels qui renforcent et main-
tiennent les roles sexuels au sujet de la mort. En cas de déces de I’épouse
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dans certaines cultures africaines, le frere doit hériter la veuve et dormir
avec elle lanuit de I’enterrement. Dans certaines cultures d’ Afrique de
I’Est, le veuf, qui a perdu sa femme, doit quitter et aller trouver une
femme inconnue, dormir avec elle afin de débarrasser de la mort son
corps et sa famille. Encore une fois cette pratique, sanctionne t-elle le
viol, ou rend-elle difficile la prévention du VIH/SIDA ? Qu’est-ce que
le jeune homme fait apres avoir hérité lafemme de son frére, si le frere
était mort du VIH/SIDA et a laissé sa femme infectée ? Que dire d’une
veuve qui n’est pas infectée mais qui doit hériter un membre de la fa-
mille qui est infecté ? Nous devons dire que ces pratiques culturelles
ont été en effet construites par le genre qui a donné autorité aux hom-
mes d’acquérir tous les biens. Une veuve était héritée pour qu’elle puisse
sauvegarder sa sécurité sociale. Dans d’autres cultures, la femme peut
étre abandonnée par la famille de son mari... un facteur qui pousse
certaines a étre tres désespérées et ainsi a s’engager dans le com-
merce sexuel. (NCA 2000 :12-13) Dans des cultures telles que celles
du Botswana, les veuves subissent un rituel assez douloureux pour les
laver du sang de leur défunt mari. Au Botswana la veuve doit porter
une robe noire ou bleue pendant toute I’année pour montrer son statut
et dire aux autres hommes de rester a I’écart d’elle, car un homme qui
ades rapports sexuels avec une veuve avant les cérémonies de lavage
tombera malade. Pendant cette période, elle ne devra pas voir un autre
homme. Le veuf cependant ne doit pas porter un habit noir de deuil
pour que la société puisse I’identifier. Cela signifie qu’il peut ne pas
s’abstenir, a I’exception de sa propre volonté en faveur de sa femme
defunte.

Dans beaucoup de cultures, les enterrements des hommes et des
femmes étaient différents. Un homme était enterré dans son kraal, en-
veloppé d’une fraiche peau de vache, et bien équipé avec les armes de
guerre, les lances et baguettes. La femme pouvait étre enterrée avec
les casseroles et d’autres ustensiles de cuisine. Cette conception cultu-
relle est que méme dans I’au-deld/ ciel les femmes et les hommes de-
vraient continuer avec les rdles qui leur étaient assignés par la sociéteé.
Grands dieux ! dans certaines cultures du Botswana, une fois que vous
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étes mariée dans un autre groupe ethnique, vous ne pouvez pas étre
retournée dans votre village ou ville natale pour y étre enterrée. C’est
dire que, une femme mariée est mariée, vivante ou morte. Ce complot
de la construction culturelle de la naissance & la mort souligne la pro-
fondeur des constructions de rbles sexuels. Et ce complot n’est que la
pointe de I’iceberg, car il n’éclaircit pas, par exemple, que les rdles
sexuels sont journellement soulignés dans les langues que nous parlons.
En anglais, par exemple, nous trouvons de grandes constructions du
sexe. Une jeune femme qui n’est pas mariée est appelée mademoiselle,
une personne qui manque quelque chose. Quand elle se marie, elle
devient alors une personne entiere, en prenant le titre Madame.
L’homme, au contraire, reste Monsieur avant et apres le mariage. Il ne
change pas. Les mots “’he”, “’son”, “’man” sont les racines qui for-
ment les mots tels que “*wo/man- femme”, ”per/son’-personne”, “’man/
kind-humanité”, “’s/he” Ceci signifie que la culture anglaise voit les
relations dans la perspective masculine. Le male est le sujet pendant
que lafemme est la dérivée.

Les roles sexuels sont aussi mentionnés a travers les lois nationa-
les qui ne partagent pas équitablement le pouvoir aux hommes et fem-
mes. Au Botswana, concernant la propriété des biens communautaires
du mariage, elle réduit a néant le statut de la femme. Ceci signifie que
dans le mariage I’homme est le propriétaire et manager de tout ce que
la femme possede et tout ce qu’elle produit. Certaines constitutions et
lois interdisent aux femmes d’avoir leurs propres biens ou de prendre
un emprunt a la banque. Dans ce sens, la dépendance de la femme est
loyalement maintenue par la loi.

Enplus, lesinstitutions sociales de la famille, de I’école, de I’église,
du village et du parlement et de cabinet, pour la plupart, soulignent les
roles culturels sexuels en gardant les hommes comme leaders et les
femmes comme les secondes. Comment alors pouvons-nous espérer
que les filles qui ont grandi sous la direction d’un papa, d’un préfet,
d’un leader male du village, d’un pasteur méale, d’un membre du parle-
ment male, d’un président male croient en leurs propres capacités de
diriger, ou croient au leadership des autres femmes ? De fait, nous I’avi-
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ons entendu et vu dans beaucoup de cas, lorsqu’on donne la chance
aux femmes de choisir un leader, elles préférent choisir un homme au
lieu d’une femme. Similairement, qu’attendons-nous d’un garcon qui a
grandi dans un leadership social des hommes ? D’accepter le leadership
des femmes ? Et beaucoup d’entre nous ici peuvent se rappeler com-
ment ces femmes qui émergent jusqu’au leadership dans leur propres
institutions sont stéréotypées, rejetées et appelées dames de fer cruel-
les ou reines des abeilles.

Ce complot serta souligner que la culture est I’instrument central
dans la construction sociale des hommes et femmes (Oduyeye 1995).
Elle construit le sexe et le maintient a travers les institutions diverses et
étapes de la vie. Dans ce sens le sexe parait total. Aux uns il parait
naturel, pendant que les autres pensent qu’il est divin. Toutes les sug-
gestions pour changer ce systeme d’idées profond touchent souvent
aux nerfs centraux de nos identités et nos pensées. Il peut étre dévas-
tateur. Ainsi que disent les autres ? Qu’entendons-nous ? Certains sont
furieux, d’autres sont défensifs, car s’ils doivent étre confrontés au fait
que les constructions sexuelles ne partagent pas le pouvoir équitable-
ment entre les hommes et les femmes, ils seront peut étre obligés de
partager le pouvoir ou comme ils le pensent, ils peuvent perdre le pou-
VOir.

Beaucoup d’hommes africains qualifient les activistes de roles
sexuels comme “’les féministes dévoyées*’ qui ont mis beaucoup de
temps a écouter les femmes occidentales. lls accusent celles qui par-
lent du genre comme imposant et important un probléme qui n’existe
pas en Afrique. Nos femmes, ils nous disent, n’ont jamais été oppri-
mées. Elles ont toujours été les plus fortes et nous dirigent ici en Afri-
que.

En décrivant la réplique des hommes africains a I’appel pour la
justice sexuelle, T.S Maluleke dit :

« Les hommes africains ont répliqué (a) en disant, avec des
opinions différentes, “’nos femmes ne sont pas de cette nature la,
ainsi cela doit étre une influence étrangere qui les pousse a parler
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et agir de cette facon.” Et (b) en évitant le dialogue avec les fem-
mes , en suggérant que n’étant pas des femmes, ils ne vont pas
faire un commentaire qui a trait aux roles sexuels... par peur d’étre
accusés d’ingérence » (2001 :238)

Maluleke continue en disant ;”” la premiere réplique est un ar-
gument sans importance, pendant que la seconde est une décep-
tion et une bigoterie de mauvais godt.

Les hommes ne peuvent pas ou devraient plus fuir leurs respon-
sabilités. Comme vous le savez tous, le slogan pour la campagne 2000
contre le VIH/SIDA était ‘’les hommes peuvent faire la différence !
et en effet les hommes doivent accepter cette responsabilité de faire
cette positive différence sur la prévention et les soins. Mais il n’ y a pas
que les hommes qui répliquent défensivement quand on releve les pro-
blemes de sexes. Certaines femmes deviennent furieuses quand vous
leur suggérez de faire face a I’impuissance de leur féminité. Elles ne
veulent pas entendre. Bien, ceci est compréhensible. Les gens n’aiment
pas affronter leur impuissance, surtout si elles savent qu’elles ne peu-
vent pas changer la situation. C’est mieux souvent d’enterrer sa téte
dans le sable. Malheureusement, nous ne pouvons plus tolérer ces
excuses en ce jour et en cette époque du VIH/SIDA. Aucun théolo-
gien, leader, ou travailleur qui vit dans le sillage des droits de I’lhnomme,
qui croit en ladémocratie, qui voudrait faire un apport positif dans la
lutte contre le VIH/SIDA qui est en train de transformer notre conti-
nent noir en un continent de feu rouge de la mort. Nous ne devrons pas
seulement chercher a comprendre totalement comment les réles sexuels
sont socialement et culturellement construits ; comment ils nient toute
reconnaissance a lamoitié de I’humanité ; comment ils facilitent la pro-
pagation du VIH/SIDA, mais nous devons aussi lutter pour changer les
roles sexuels. Nous devons reconstruire les roles sexuels de sorte qu’ils
puissent rendre forts les hommes et les femmes. Nous devons souli-
gner que les roles sexuels sont socialement établis par la société et il
nous appartient a nous la société d’étre des instruments de changement
et de transformation. La conjoncture actuelle ne bénéficie a personne,
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hommes comme femmes. Les garcons et filles d” Afrique sont en train
d’embrasser le tombeau de la mort du fait que les inegalités sexuelles
sont les forces motrices de la propagation du VIH/SIDA. Et puisque
les inégalités sexuelles vont de pair avec les inégalités sociales, culturel-
les, économiques et politiques™ elles pénetrent toutes nos vies. Som-
mes-nous préts a étre de soldats effectifs dans I’armée ? Sommes-
nous préts a tirer ? Vous pouvez et vous devez faire la différence en
tant que professeurs de religion et de théologie qui forment les leaders
de lafoi. Maintenant, et plus que jamais, nous devons totalement mai-
triser ce qu’est le sexe, comment il est établi et comment il peut étre
rétabli et transformé pour nous renforcer nous en tant qu’hommes et
femmes, garcons et filles, vieux et vieilles, maris et épouses, comme
peuple d’ Afrique. Nous devons rétablir nos relations d’une maniére
qu’elles ne puissent pas servir comme sentiers de la mort, mais plutot
des relations qui garantissent la vie, résistent a la pauvreté, I’impuis-
sance etau HIV/SIDA. (DUBE 200 : 38-50)

TRANFORMER LE SEXE A TRAVERS
LA CULTURE

Comment pouvons-nous transformer nos cultures et établir la
justice sexuelle au sein de nos communautes ? La joie d’une culture est
qu’elle n’est jamais absolue ou stable. En tant qu’agent du change-
ment, nous devons trouver ces différences et les engager a créer un
monde meilleur. Nous allons diviser ces éléments en trois : premiere-
ment, les choses qui ont toujours été dans nos cultures, qui contraire-
ment a la non reconnaissance du sexe, ont toujours insisté sur un monde
juste. Deuxiémement, nous pouvons capitaliser sur une base solide de
la culture des droits de I’lhomme qui nous autorise a insister sur les
droits de tous les peuples sans regarder au fait qu’ils soient noirs, fem-
mes, jeunes, pauvres, ou a leurs croyances. Enfin, vous-mémes : Comme
vous étes de personnes bien formées et qui occupent des positions
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sociales dans des institutions sociales tres influentes, vous pouvez faire
la différence.

Commengons avec le premier, quelles sont les ressources cultu-
relles sociales qui renforcent les hommes et femmes ? Je suis sire que
pendant que je parlais certains d’entre vous peuvent avoir entendu,
"mais...mais..." et se rappeler quelques aspects culturels qui renfor-
cent les deux sexes. Nous devons relever ceux-ci et les utiliser souvent
comme stratégie de transformation. Le plus souvent mais pas toujours,
ces traditions sont submergées par la contradiction dans leur roles
sexuels, qui sont bien gardés dans la plupart des institutions sociales et
aussi les traditions. Cependant nous devons faire de ceci un pointd’ins-
titution que nous utiliserons dans les colléges de théologie pour encou-
rager ces traditions libérales et les rendre plus influentes. (Dube
2001 :82-115)

L’un des exemples que je peux mentionner est le langage dans
les cultures Setswana. La langue est neutre. Modimo, Dieu, n’est attri-
bué ni au masculin ni au féminin. (Dube 2001 : 78-97). En plus, les
mots tels que ngaka, sangoma et hosana portent le sens de male ou
femelle. L histoire sur la création du Setswana nous dit comment
I’lhnomme et la femme sont sortis de leur cave avec le bétail. Dans cette
histoire, nous constatons qu’il n’y a pas une hiérarchie de la création, ni
méme une séparation de biens en rapport avec le sexe. D’autres res-
sources importantes se trouvent dans le mythe africain et les contes
populaires. Les contes qui enseignent les valeurs morales aux enfants
ont comme acteurs les animaux. Dans ce sens, s deviennent neutres
aux deux sexes, et peuvent étre utilisés pour critiquer les livres dont les
acteurs principaux ou méme les protagonistes sont des acteurs mascu-
lins. Je suis sOre que beaucoup d’entre vous pourrez réfléchir sur d’autres
contre-traditions qui renforcent les deux sexes a étre les leaders pu-
blics, les propriétaires de biens et les preneurs de décisions. Le point,
cependant, est que nous avons besoin de trouver les voies et moyens
pour utiliser cette stratégie de contre culture qui renverse I’injustice
sexuelle et nous donne le moyen d’appuyer la justice sexuelle.
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Deuxiemement, nous sommes probablement les étres humains
les plus chanceux a vivre dans une période de droits de I’homme. Dans
les siécles passés, les gens étaient discriminés a cause de larace, I’eth-
nie, lareligion, I’age, la classe, I’orientation sexuelle, le probleme phy-
sique et le sexe, parce que leur cultures les sanctionnaient. Beaucoup
de gens ont perdu leur vie par la persécution parce qu’ils venaient d’un
groupe ethnique reconnu comme minoritaire. Certains parce qu’ils
étaient noirs, étaient privés de leur droits humains ; d’autres parce qu’ils
avaient un handicap physique ; d’autres étaient sérieusement punis a
I’école parce qu’ils écrivaient ou mangeaient avec lamain gauche ; les
jumeaux €taient tués, certains étaient vus comme des chiens a cause de
leur classe et &ge. Dans certains coins du monde, beaucoup de jeunes
filles sont rejetées a cause de leur sexe et classe, et elles deviennent des
commergantes de sexes.

Nous savons tous que ces histoires se passent autour de nous,
dans ce monde et dans cet age. Allons-nous maintenant permettre que
des millions de gens meurent, pendant que nous sommes conscients
que *’ les inégalités sexuelles sont les forces motrices de I’épidémie du
SIDA ?”” Ou sommes-nous préts, en tant que soldats dans une armée,
a étre volontaires pour établir la justice sexuelle et bloquer le VIH/
SIDA dans son parcours ? J’ai confiance en votre engagement dans la
vie, car chaque vie est sacrée pour Dieu. Le grand avantage pour nous
aujourd’hui, comparativement aux anciens peuples, est que lacommu-
nauté internationale a créé un forum et des moyens qui essayent de
cultiver les droits de I’homme basés sur les cultures de tous les peu-
ples. Ainsi aujourd’hui nous avons la charte des droits humains, la charte
des enfants, la convention pour éliminer toute sorte de discrimination
contre les femmes et en ce méme moment, il y a une conférence inter-
nationale des Nations Unies qui se déroule a Durban, en Afrique du
Sud, et qui traite du probléme du racisme et d’autres formes de discri-
mination. La plupart de nos gouvernements ratifient ces déclarations et
chartes, d’ou ils nous donnent le mandat de les utiliser pour lutter con-
tre toutes formes de discrimination et de cultiver les valeurs qui sont
stipulées par les droits humains. En plus, I’Organisation de I’Unité Afri-
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caine a publié aussi ses propres chartes. Tous ces éléments sont des
moyens de changement culturel, car la culture n’est pas stagnante. Elle
est dynamique. Il nous appartient a nous en tant que religion/ théolo-
giens de cultiver une culture sexuelle sensible, qui respecte les droits de
tout le monde. Je suis confiante qu’en tant que croyants, vous n’entre-
tenez pas de conflits contre les notions de droits humains, car c’est
dans votre foi que chaque créature humaine était créée a I’image de
Dieu et mérite de vivre une vie magnifiee.

La derniere ressource que je voudrais aborder est votre propre
étre intérieur. I n’y aura aucun changement, a moins que quelqu’un
quelque part soit volontaire a prendre la décision. La justice sexuelle
exige qu’il y est des gens commis qui comprennent trés bien ses dyna-
mismes et qui volontiers, sont préts a dénoncer I’injustice et faire ainsi
appel a la justice. Nous devons commencer avec nous-mémes. Nous
devons demander a nous-mémes et a nos programmes et institutions
théologiques s’ils sont sensibles aux problémes sexuels, et s’il faut main-
tenir le statu quo ? Que dire de nos foyers ainsi que tous les liens que
nous avons ? Bien, j’attends que la plupart d’entre nous puissent tra-
vailler sur les injustices sexuelles. Mais j’0se croire que nous Sommes
ici soit parce que nous occupons des positions de responsabilité dans
la société, en tant que leaders ou formatrices ou encore ministres dans
les églises. Nous avions ainsi été amenés ici pour apprendre et étre
équipés de telle fagon qu’a notre tour nous puissions donner le meilleur
de nous-mémes dans la lutte contre le VIH/SIDA. Je vous prie de
prendre le devant ; pour faire une bonne bataille et ainsi réduire et éra-
diquer completement la propagation du VVIH/SIDA. Pour étre de véri-
tables soldats, il faut montrer comment le VIH/SIDA opére avec les
inégalités sexuelles et aussi comment travailler pour établir la justice
sexuelle. Ce pas aura un impact significatif sur la prévention du VIH/
SIDA. Je vous recommande de prendre la croix dans vos lieux de
travail, pour vos étudiants et vos peuples. Mais nous allons commen-
cer par faire quelques exercices pratiques dans nos groupes et nous
faire des rapports mutuels.
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EXERCICES PRATIQUES : I'impact du sexe culturel sur le VIH/SIDA

Pratique 1
But : Permettre aux étudiants et a leur professeurs d’avoir une
conscience de soi sur les roles sexuels.

a) Utiliser le tableau en bas pour déterminer et analyser votre propre
puissance selon les sexes dans la société.

Le pouvoir du
leadership public

Le titre et rble
professionnel

Position et réle
de I'église

Leadership de la
cité et du village

Leadership
national

Totaux

b) En cing lignes, montrez comment vous et les autres vous pouvez
vous renforcer dans la prévention et le soin contre le VIH/SIDA.
Echangez vos coordonnées et idées avec les autres.

Pratique 2 : Genese 3 :1-20

But : aider les professeurs et étudiants a prendre conscience
des inégalités sexuelles dans la Bible.
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Faites une lecture sur les roles sexuels dans Gen. 3 :1-20

"Puisque Dieu nous parle et nous visite dans nos cultures
particulieres, les écritures que nous avons nous parlent aussi des liens
sexuels d’Israél." Ainsi donc, étudiez Gen. 3 :1-20. Identifiez les hommes
qui apparaissent dans cette histoire, et montrez comment leur liens
sexuels sont établis dans cette histoire, en insistant sur le pouvoir de
raisonner, le leadership, les occupations professionnels et les roles
domestiques distribués selon le sexe. Répétez le méme exercice en
vous basant sur les femmes.

En cing lignes, montrez comment vous pouvez réinterpréter cette
histoire pour renforcer les réles des hommes et femmes.

Pratique 3 : Lecture Jean 8 :1-11
But : Montrer que I’injustice sexuelle a existé dans I’ancien
temps mais Jésus I’a défié.

Faites une lecture sur les r6les sexuels dans Jean 8 :1-11 : Utili-
sez les questions suivantes :

1. ldentifiez tous les hommes qui apparaissent dans cette histoire en-
semble avec leurs noms, leur professions, ce qu’ils disent et font.

2. ldentifiez toutes les femmes qui apparaissent dans cette histoire
ensemble avec leur nom, leur profession, ce qu’elles disent et font.

3. Evaluez celui/ celle qui a le plus de pouvoir et celui/ celle quiena
moins.

4. Encing lignes, déterminez si le pouvoir ou la loi protege équitable-
ment les hommes et les femmes.

5. Encing lignes, décrivez comment Jésus a tenté de répondre au
probléme d’établissement de la justice sexuelle.
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Pratique 4

But : Montrer que la Bible fait une provision pour la justice
sexuelle.

Lecture pour la justice sexuelle dans Genése 1 : 26-28

Utilisez les données suivantes pour indiquer comment le passage as-
sure la justice sexuelle en se basant sur les points :

— Ladignité humaine des hommes et des femmes
— L’appartenance des biens
— Leleadership dans le monde

Pratique 5

But : Exposer le réle de la culture dans la prévention et le soin
contre le VIH/SIDA

Les avantages et désavantages de la culture. Utilisez les ques-
tions données

a. Ensemble dans un groupe, énumérez quelques pratiques culturelles
qui rendent difficiles la prévention et le soin contre le VIH/SIDA.
Suggérez les moyens de les neutraliser.

b. Enumérez les pratiques culturelles positives qui sont bénéfiques dans
la lutte contre le VIH/SIDA. Donnez quelques stratégies sur la fa-
con dont on peut les formuler beaucoup plus largement en tant que
stratégies de résistance.

Comme devoir a faire en 12-20 pages, explorez comment

"Lamentations et Cantiques des Cantiques™ Elabore une structure de
théologie pour I’espoir et I’égalité sexuelle.
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15

POINTS DE VUE

A - UN MEDECIN

Dr. Ange HOUNGBEDJI

Je dois dire que j’ai été embarrassé par ce que je dois partager
avec vous sur le VIH/SIDA en tant que médecin car aujourd’hui, s’il y
a une maladie qui montre que le médecin ne peut étre un omnipotent et
un omniscient, c’est bien le SIDA. Les médecins doivent s’avouer tout
simplement dépassés par I’évenement HIV/SIDA. Avec la pandémie
du SIDA, lavision de la prise en charge des malades comme faisant
partie du domaine exclusif des médecins doit étre revue. Pour contrer
cette maladie, nous avons besoin du concours de tous, qu’on soit intel-
lectuel ou non, lettré ou non. 1l suffit aujourd’hui d’étre tout simple-
ment une créature humaine pensante de Dieu pour apporter efficace-
ment sa pierre a I’édifice. Et de quel édifice s’agit-il ?

I1's’agit de I”édifice d’un monde tel que voulu par Dieu a I’ ori-
gine, d’un monde sans immoralité, d’un monde ou I’nomme doit faire le
choix de la vie ou de la mort en toute responsabilité, d’un monde ou
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I’hnomme sera le partenaire privilégié de Dieu au service de I’homme et
de la nature, d’un monde ou notre corps restera le temple privilégié et
sanctifié de Dieu. Avec le SIDA, nous sommes arrivés a la croisée des
chemins ou I’homme doit prendre la décision responsable de participer
efficacement a la résolution des problémes existentiels de I’lhumanité.
Le SIDA ouvre ainsi pleinement la porte a la prise en charge commu-
nautaire de tous les maux dont souffre I’humanité quel que soit le nom
que portent ces maux. Si I’énergie qui est mobilisée pour lutter contre
le SIDA I’était pour le paludisme, la diarrhée, la malnutrition, la pau-
vreté, I’ignorance, I’analphabétisme et autres, le monde dans lequel
nous vivons serait déja transformé positivement. Le SIDA en tant que
tel n’est pas le probleme mais il est plut6t la solution a tous nos proble-
mes ; je veux dire qu’il nous ouvre les yeux sur la maniére dont nous
devons résoudre les problémes de fagon communautaire.

Mon intervention sur le VIH/SIDA ce jour n’est probablement
pas celle du médecin, mais simplement celle d’une créature pensante
de Dieu. Elle n’apportera pas la réponse au phénomeéne du VIH/SIDA
mais sera une série de questionnement qui nous interpelle et aussi une
note d’espoir pour tous ceux qui se sentent perdus.

Je ne parlerai pas des différents aspects liés a I’historique de la
maladie, aux modes de transmission, aux manifestations cliniques du
point de vue des recherches, au traitement, au plan de lutte et autres
car tous aujourd’hui, savons I’essentiel sur ces aspects.

J’axerai plutdt ma breve intervention sur le mythe du SIDA, la
stigmatisation des personnes vivant avec le VIH, le SIDA et le spectre
de lamort, les moyens de lutte a savoir abstinence, la bonne fidélite et
le condom.

Il faut démythifier le VIH/SIDA. Le VIH/SIDA doit étre consi-
déré aujourd’hui comme une maladie chronique comme le diabete, I’hy-
pertension artérielle, le cancer qui autant que le SIDA, n’ont ni aucun
traitement qui les guérisse, ni aucun vaccin qui nous en préserve. Les
personnes infectées doivent étre soutenues psychologiquement et mo-
ralement et accompagnées sur cette longue route de la maladie chroni-
que. Elles doivent plus que jamais prendre soin de leur santé dans tous
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ses détails. Elles doivent développer une spiritualité assez poussée re-
connaissant en la personne de Dieu, le médecin des médecins, le seul
qui aaujourd’hui le secret du traitement et de la guérison du SIDA.
L’homme doit retrouver sa place dans la nature comme partenaire de
Dieu mais plus encore comme maitre établi par Dieu pour régner sur
toute espece y compris les virus et les bactéries. Le virus du SIDA ne
doit pas devenir le maitre de I’'nomme mais plut6t le contraire ; et pour
ce faire, ce n’est ni par la force physique, la force matérielle, la force
financiére, la force scientifique de I’nomme qu’il sera le maitre, mais
plutdt il le sera par sa force spirituelle.

C’est ce qui peut justifier que des personnes qui ont une insuffi-
sance rénale a sa phase terminale, une aplagie médullaire ou autre ma-
ladie grave prédestinées a la mort ne sont pas mortes mais plut6t gue-
ries de leur infirmité. Il en est de tous les sidéens qui abandonnant tout
médicament ou refusent de prendre tout ARV continuent a vivre de-
puis prés de 20 ans.

Toujours dans le chapitre de la démystification, je dois vous rap-
peler que I’histoire naturelle des épidémies est qu’elles naissent, se
développent rapidement pour atteindre un pic puis chutent pour dispa-
raitre. Si la peste et la grippe espagnole ont disparu ainsi que plusieurs
autres pathologies infectieuses, le SIDA disparaitra de méme.

La démythification du SIDA nous conduit directement sur le ter-
rain de la lutte contre la stigmatisation des personnes vivant avec le
VIH/SIDA. Qu’ont-ils fait pour mériter leur sort et que nous n’avons
pas fait ? Pourquoi elles devront étre montrées du doigt ? Pourquoi
elles devront étre isolées avec leur assiette a part, abandonnées de
tous ?

Le plaidoyer contre toute forme de stigmatisation doit amener la
communauté a changer de comportement envers les personnes vivant
avec le VIH. Les chrétiens devront jouer un réle important de soutien
des personnes infectées ou affectées par le VIH/SIDA.

Le SIDA vient en fait nous rappeler la mission que Dieu attend
des Hommes a travers la mission de Christ : Christ est venu pour les
malades et les pécheurs. Si nous nous croyons bien portants ou sains,
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nous devrons nous mettre au service des plus faibles, des malades, des
pécheurs. Le SIDA est le spectre de lamort : lorsqu’on entend parler
du SIDA, on voitimmédiatement la mort. Et la mort ayant toujours fait
peur, le SIDAmet tout le monde en mouvement. Non, il faut démythi-
fier aussi la mort car elle fait partie de la vie. Elle est d’une réalité si
forte qu’elle échappe atout controle humain comme le SIDA. Sion
peut refuser de donner la vie a un enfant en pratiquant le planning
familial ou en avortant le feetus, I’homme ne dispose d’aucune arme
pour arréter lamort.

La mort par le SIDA pour ceux qui en sont conscients, loin
d’étre un probleme, est une solution pour la vie.

Vivre et mourir du SIDA, c’est avoir I’opportunité de bien vivre
et de bien mourir en se mettant en conformité avec les exigences de la
vie de repentance telle que les saintes écritures le demandent.

Vivre et mourir du SIDA, c’est avoir I’occasion de bien prépa-
rer samort dans tous ses détails.

Je ne dis pas ces choses pour encourager les gens a contracter la
maladie du SIDA pour en mourir mais je veux simplement encourager
les PVVIH confrontées au spectre de la mort a garder leur sérénité et
transformer leur faiblesse en opportunité.

Enfin, le SIDA est la seule maladie aujourd’hui ou la prévention
est totalement intrinséque & I’hnomme. L’homme doit prendre la ferme
résolution de changer de comportement en adoptant I’abstinence, la
fidelité et le Préservatif. C’est a ce niveau que je voudrais nous poser
un certain nombre de questions.

— Pourquoi est-il si difficile de pratiquer I’abstinence
sexuelle ?

— Pourquoi devrions nous sortir du foyer conjugal, Mari
ou femme, pour aller commettre I’infidélité ou I’adul-
tere hier comme aujourd’hui ?

—  Pourquoi un homme ou une femme préfere malgré tout
sortir avec un ou une partenaire qu’il sait a risque sans
aucune précaution ?
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— Pourquoi est-il si difficile d’adopter I’ utilisation de pré-
servatif malgré le risque ?

Je n’ai aucune réponse par rapport a ces différentes questions.

J’attends de vous, psychologues, sociologues, théologiens,
médecins, penseurs, le vaccin psychosocial qui induira le véritable
changement de comportement des uns et des autres en matiere de
sexualité.

Nous ne pouvons pas élaborer ce nouveau vaccin psychosocial
sans répondre aux multiples questionnements posés ci-dessus.

A vous de jouer en activant les recherches sociales car la
recherche fondamentale au laboratoire pour I’élaboration du vaccin
meédical doit encore attendre des décennies vue la complexité du virus
qui veut devenir le maitre de I’homme.

B - UNE EDUCATRICE

Estelle MINAFLINNOU

Quatre vingt dix pour cent des personnes contaminées par le
virus du SIDA vivent a I’heure actuelle dans les pays en voie de
développement. La pandémie du VIH/SIDA reste un défi plus que
jamais a relever par le continent noir. Nul doute que la dérive de notre
société en ce qui concerne I’éthique humaine et sa concrétisation dans
le domaine sexuel nous a amenés a cette hécatombe. La question est
de savoir les stratégies a adopter pour faire régresser de fagon
substantielle I’emprise de la maladie sur nos nations déja rongées par
des choix politiques désastreux, une pauvreté endémique, un faible taux
d’alphabétisation et ses corollaires. Nul n’est a I’abri du fléau, c’est
pourquoi le combat interpelle tout le monde sans exception.
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Pendant longtemps I’on a considéré le sexe comme un sujet ta-
bou, d’ou souvent le manque d’une éducation sexuelle adéquate, régu-
Iée, institutionnellement et socialement intégrée. Le pourquoi se passe
de commentaire si I’on sait que dans notre pays 51 personnes s’infec-
tent chaque jour du virus du SIDA selon les sources médicales.

1. QUELLE EDUCATION SEXUELLE ?

Le terme éducation sexuelle est tellement galvaudé qu’on adu
mal a savoir ce qu’elle renferme au juste. Est-ce une le¢on de physio-
logie, de génétique, de reproduction, un cours sur les IST, ou sur les
méthodes contraceptives ? est-ce un cours de biologie ou d’idéolo-
gie?

De toute évidence les aspects biologiques de la sexualité appar-
tiennent a la science et nos écoles depuis quelques années s’évertuent
tant bien que mal a I’enseigner. Mais cet effort ne s’occupe que d’une
partie de I’iceberg car c’est le comportement sexuel humain qui est au
ceeur du probléme.

La vision actuelle de I’éducation sexuelle reléve d’une vision
myopique et falsifiée de notre réalité culturelle. Elle dénote en filigrane
une idéologie sexuelle débridée copiée de I’occident. De quoi avons-
nous besoin alors ?

Mon humble avis est que I’éducation sexuelle dont nous avons
besoin concerne aussi bien les enfants, les jeunes que les adultes, car
nous adultes avons failli a notre mission de modeles fiables. Une prise
de conscience générale s’impose afin que des stratégies cohérentes
soient mises sur pied pour une lutte décisive sur le terrain.

Il est de notoriété publique que le VIH/SIDA se propage facile-
ment lorsque les facteurs culturels et socio-économiques rendent diffi-
ciles I’exercice de laresponsabilité personnelle et sociale. En fait, beau-
coup de gens sont tellement démunis et impuissants qu’ils n’ont pas la
liberté d’opter en matiére de conduite pour ce qu’il ya de meilleur du
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point de vue éthique et pratique. Les femmes par exemple méme dans
la relation conjugale n’ont pas toujours la possibilité de faire admettre
des mesures de prévention efficaces telles que I’abstinence, la fidélité
réciproque et I’usage du préservatif.

Il urge alors de renforcer les capacités d’action des femmes
dans les sociétés, dans les lieux de décisions politico-économiques et
d’orientations culturelles fondamentales. L’ alphabétisation massive des
femmes est un facteur déterminant et s’avere une necessité si I’on veut
voir les mentalités bouger. Il va falloir former les femmes, les organiser
en grande force de résistance aux pesanteurs sociales nuisibles afin que
les conditions de leur existence puissent changer.

Quant aux jeunes, il urge de leur donner des informations exac-
tes, claires et précises sur tout ce qui concerne la sexualité. Cette édu-
cation n’est pas I’apanage de I’école moderne seulement, mais revient
en premier lieu aux parents depuis lamaison et des les premiers mo-
ments de lavie. La négliger reléve d’une fuite de responsabilité haute-
ment coupable. A quoi nous sert-il de s’échiner a pourvoir aux besoins
fondamentaux de nos enfants, a savoir les nourrir, les loger, les vétir et
les envoyer aussi longtemps que possible a I’école pour les voir finir
leur vie dans les affres des MST ou du SIDA ? En tant qu’éducateurs,
éducatrices et parents chrétiens nous devons avoir le courage de dire
la vérité et cela sans compromis, telle que la Bible la révele. On ne
saurait alors couper la sexualité des racines spirituelles de la révélation
biblique.

L’éducation sexuelle consiste a éclairer les jeunes sur la relation
amour-mariage et sexualité ; & corriger, a combattre et a éliminer tou-
tes les actions, les discours et surtout les images qui tendenta séparer
ces trois notions fondamentales. En d’autres termes, leur montrer pour-
quoi les relations pré et extra maritales ne font pas partie du plan de
Dieu pour I’lhomme.

La jeunesse africaine est en péril et nos nations aussi. Pour que
les MST et le SIDA relachent leur emprise sur nos pays, nous nous
devons d’appliquer des méthodes participatives a savoir : information
—éducation et communication. Lacommunauté saura ainsi participer a
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I’identification des pratiques culturelles qui augmentent ou qui dimi-
nuent les risques de transmission du VIH et I’établissement de pro-
grammes d’éducation adaptés a sa situation. Il est impératif d’appren-
dre aux jeunes et méme aux adultes & maitriser leur corps et a former
leur volonté pour ne pas étre esclave de leurs instincts sexuels. Mal-
heureusement, la plupart d’entre nous trouvons difficile d’obéir a Dieu
dans le domaine du sexe et du mariage. Nous ne pourrons pas réussir
dans ces domaines, a moins de faire I’expérience de la puissance de
Dieu et de laisser cette puissance contrdler nos désirs sexuels. Car en
regle générale, les messages qui misent sur la peur et sur les images
négatives du SIDA n’ont pas réussi a provoquer des changements du-
rables de comportement.

Disons pour conclure que le combat contre le VIH/ SIDA est
I’affaire de tous : hommes, femmes, jeunes et enfants. La Parole de
Dieudit : “ Mon peuple périt parce qu’il lui manque la connaissance ”.
(Osée 6 : 4). Une volonté concertée d’éradication de la pandémie
s’avere indispensable. Campagnes de conscientisation, d’éducation,
de formation et de mobilisation dans les familles, les entreprises, les
écoles et les universités, les mouvements d’action sociale et de fem-
mes ne seront jamais de trop.

216



16

ELABORATIONET GESTION DE
PROGRAMME CYCLED’ACTION

Charles KLAGBA (Cevaa)

= Acqueérir des outils de planification, de gestion etd’éva-

luation de projets et de programmes dans la lutte contre le
VIH/SIDA.

—Planification et Cycle d’action

L’essence de toute planification est :

= de permettre a une organisation de définir ses buts et ses ob-
jectifs,
» d’identifier les moyens adéquats pour mettre en ceuvre les
buts et les objectifs.
Ladémarche de la planification consiste a répondre aux questions :

Quoi ? Pourquoi ? Qui ? Comment ? Quand ? Ou ?...
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— Les étapes dans la planification
= Analyse de lasituation
= Définition des objectifs
= Organisation
= Réalisation et contrble
» Evaluation

Analyse de la situation
= Recherche et partage d’informations.
11 s’agit de recueillir des faits, non des impressions!

» Engager des actions sur la base d’informations erronées ou
partielles, c’est construire une maison sans fondation ou sur
dusable.

Identification des causes
= Sociales,
= politiques,
= économiques,
» religieuses,
= culturelles...

Définition des objectifs.
Recherche des solutions.

Quelles sont les pistes a explorer pour faire face a la situation
analysée ?

Définition des objectifs
= Définir d’abord le but de I’action.

Ex:pour quelle(s) raison(s) les Eglises s’engagent-elles dans la lutte
contre le VIH/SIDA?
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Pour arréter la progression de la maladie...
Définition des objectifs

Unbutest:

= général
= global
= \ague.

Ce sont des déclarations d’intention.

= Une fois que le but de I’action est clairement identifié alors on
définit les objectifs.

» Ex:Jorganise 5 camps de 20 jeunes chacun en 2003 sur le
théme des comportements a risque concernant le SIDA.

Un objectif doit étre:
= Spécifique
= Mesurable
= Atteignable
= Réaliste avec des échéances précises
Organisation
= Evaluer les ressources (humaines, matérielles, ...)
» Définir lastratégie
Ex: le camp avec les jeunes est plus adapté que les réunions. ...

Planification
= Quifaitquoi?
= quand?
« Comment?
= Avecqui?
» Définition et clarification des taches et responsabilités de cha-
que acteur de I’action.
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Réalisation et contréle
= Leprojet est entré dans sa phase opérationnelle avec un mé-
canisme de controle continu pour s’assurer que I’on ne dévie
pas par rapport aux objectifs fixés.
Evaluation
= analyse des résultats obtenus par rapport aux objectifs et
aux résultats attendus.
= Formulation d’orientation pour le futur.

Travail de groupe

= Ecrire en un paragraphe votre engagement: que ferez-vous
de cet atelier dans votre Eglise ou Institution?

= Enutilisant les outils proposés, chaque groupe présente un
projet de formation des formateurs sur I’intégration du VIH
dans le programme.
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TROISIEME PARTIE

EXERCICES PRATIQUES
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EXRECICES PRATIQUES

Une bonne partie des travaux s’est déroulée en ateliers autour
de certaines questions. Nous reportons ici les éléments les plus mar-
quants des comptes rendus de groupes.

QUESTION1

Coutumes et Traditions dans I’Ancien Testament
Mariage et funérailles : Genese 23 — 24

N.B. L’exégese faite a partir du texte hébraique est basée sur
une méthode qui va de I’analyse littéraire, sémantique et autres, pour
aboutir a la contextualisation du message.

Les étudiants prennent une grande part dans ces études puisque
dans tous les cours, ils travaillent et présentent en groupes les fruits de
leurs recherches a toute la classe.

Reformulez la description de ce cours en Exégese de I’An-
cien Testament de maniére qu’il aborde la question du VIH/SIDA.

Approche de réponse

Reformulation : La maladie dans I’ Ancien Testament
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— Causes
o Désobéissance
o Epreuve.

— Processus de guérison
o Guérison directe opérée par Dieu (Priere)
o Gueérison opérée par la Réconciliation avec Dieu.

— Enjeux de la guérison
C’est entrer dans le projet de Dieu et vivre selon sa vision pour
I’humanité.

Faire I’exégese de quelques textes
e Exode9:les10plaies
o Deutéronome 28 : 27 les malédictions
e Job2:6-7lamaladie de Job

QUESTION 2

Elaborez un nouveau cours sur Marc et le VIH/SIDA. Ce
cours doit avoir :

a) Letitre

b) L’Introduction

c) L’objectif du cours

d) Les exigences du cours

e) Le contenu (les principaux thémes)

Approche de réponse

a) Marc, unévangile pour la lutte contre le VIH/SIDA.

b) Quel rapporty a-t-il entre I’évangile de Marc et le VIH/SIDA ?
Montrer les éléments essentiels dans Marc pour comprendre, lut-
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ter et vaincre le VIH/SIDA ; montrer aussi que Jésus vise la guéri-
son et la réintégration sociale du malade.

Dans Marc, Jésus agit comme un guérisseur et toujours au nom de
Dieu et en communion avec lui. Donc comme exigence, il faut :

e lireI’évangile de Marc

 Présenter Jésus comme un guérisseur

 Faire I’étude de quelques textes de guérison afin d’en res-
sortir les themes.

Quelques textes de guérisons

Marc 1:40-45 Unlépreux guéri

Marc 3: 1-6 L’homme a la main séche
Marc5:1-43  Undémoniaque et la femme malade depuis 12 ans
guéris.

Marc 7 : 31-37  Guérison d’un sourd-muet.
Marc 8 : 22-26  Guérisond’un aveugle.

QUESTION3
Elaborez un nouveau cours sur la culture ouest-africaine et
la prévention du VIH/SIDA en faisant ressortir les avantages et
les inconvénients. Ce cours doit avoir :

a) Le titre

b) L’Introduction

c) L’objectif (du cours)

d) Les exigences (du cours)

e) Le contenu (les principaux themes).

Approche de réponse

a) Les valeurs culturelles et la prévention du VIH/SIDA en
Afrique de I’Ouest.
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b) Pour pouvoir puiser de nos valeurs en vue de la prévention
du VIH/SIDA, il faudra d’abord prendre conscience du role
de la culture et des mentalités en Afrique de I’Ouest.

c) C’estde faireressortir des valeurs culturelles pour et contre la
prévention du VIH/SIDA en Afrique de I’Ouest.

d) \aleurspositives

— Respect du sacré (vie, personne)
— Respect des liens communautaires
— Respect des valeurs initiatiques

— Respect des tabous et des interdits

e) Valeurs négatives

— Lepatriarcalisme
— Lesdangers liésa certaines pratiques comme la scarification,
I’excision et les circoncisions.

QUESTION 4
On parle souvent de I’exégese biblique, de la théologie bibli-
que et de I’herméneutique biblique comme étant une méme disci-
pline. A partir de Marc 1 :21-28, nous essayerons de voir ce qu’
est I’exégese, la théologie et I’herméneutique.

Reformulez la description de ce programme existant en Nou-
veau Testament de maniére qu’il aborde la question du VIH/SIDA.

Approche de réponse

L’exégese biblique, la théologie biblique et I’herméneutique bi-
blique apparaissent souvent comme une méme discipline. A partir de
Marc 1 :21-28, nous essayerons de Voir :
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1- Cequ’ estI’exégese biblique

2- Laproblématique d’une exégése du VIH/SIDA

3- L’herméneutique (Interprétation).

4- Lemessage de vie aux pasteurs du VIH/SIDA.
QUESTIONS

Elaborer un nouveau cours ou bien sur Genese et le VIH/
SIDA ou sur le Cantique des Cantiques et le VIH/SIDA. Ce cours
doit avoir :

a) Le titre

b) L’Introduction

c) L’objectif du cours

d) Les exigences du cours

e) Le contenu (les principaux themes).

Approche de réponse
Choix : Gen 1-2

a) Titre : La création et le VIH/SIDA.
b) Introduction :

o L’équilibre de lacréational’aube de I’humanité.

 Lesdifférentes perturbations ou déséquilibres apportés par
le VIH/SIDA.

e L’humanité & la notion du bien et du mal.

o Approches de solution pour retrouver I’harmonie de la
nature et de I’humanite.

c) Objectifs
L’étudiant doit étre capable a la fin de ce coursde::

— Faire une 1%¢ lecture positive de 2Cor 12 pour les résolu-
tions du probléme du VIH/SIDA en rapport avec la création.
— Comprendre le plan merveilleux de la question
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Comprendre la notion du bien et de la beauté dans la créa-
tion.
Respecter I’intégrité du corps et de I’esprit.

d) Les exigences du cours

Lecture entiere du livre de la genése et des chapitres retenus.
Travaux de recherche en groupe et individuellement sur le
terrain

Avoir une connaissance biblique et théologique.

Avoir une compétence didactique et pédagogique

Bible - Commentaires - Lexiques- Dictionnaires Ouvrages
Spécifiques et généraux.

Etude des auteurs contemplatifs africains.

e) Principaux Thémes
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Sexualité et vie.

Origine du monde et de I’lhumanité.

L’étre humain : étre social.

Responsabilité de I’homme et de la femme comme création
de Dieudans I’ceuvre de la création devant obéissance a la
volonté de Dieu dans le maintien de la création.

Relations humaines et VIH/SIDA.

Cultiver et garder la création.

Le VIH/SIDA : dégénérescence de I’homme.

QUESTIONG

Elaborez un nouveau cours sur la culture ouest-africaine et
la prévention du VIH/SIDA en faisant ressortir les avantages et les
inconvénients. Ce cours doit avoir :

a) Letitre
b) L’Introduction



c) L’objectif (du cours)
d) Lesexigences (du cours)
e) Lecontenu (les principaux thémes).

a) Titre : Culture ouest africaine et le VIH/SIDA
b) Introduction :

La notion de culture

La spécificité de la culture ouest africaine

Le probleme du VIH/SIDA dans le contexte culturel ouest
africain

Les forces de la culture ouest africaine face aux maladies et
au VIH/SIDA

c) Objectifs:

Amener I’étudiant a puiser des éléments forces de la Culture
ouest africaine pour résoudre le probléeme du VIH/SIDA.
— L’amener a se prendre en charge dans sa vie quotidienne vis-

a-vis du SIDA.

d) Exigences:

— Neécessité d’une connaissance de toutes les dimensions de la

culture africaine.

Ressortir clairement les aspects tant positifs que négatifs de la
culture ouest africaine.

Organisation de groupes de recherche sur ce qui fait du sexe
un tabou en Afrique de maniére pratique.

Recherche en groupe ou individuelle sur les méthodes cultu-
relles & utiliser dans le traitement, et la guérison du SIDA en
Afrique de I’Ouest. Consultation des Sites Web.

e) Les principaux thémes

— Culture et cultures
— Culture du monde et culture africaine.
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— Lanotion de la vie dans la société ouest africaine.

— Lanotion de communauté et de solidarité

— LeVIH/SIDA et la question de la solidarité africaine
— Lamédecine traditionnelle

— Lerespectdes interdits.

QUESTION7

Tout en utilisant une approche thématique, élaborer un nou-
veau cours sur le theme ”Guérison dans le Nouveau Testament et
le VIH/SIDA”. Ce cours doit avoir :

a) Letitre

b) L’Introduction

c) L’objectif

d) Lesexigences du cours.

Approche de réponse

a) Titre : “ Guérison dans le Nouveau Testament et VIH/SIDA
b) Introduction : La guérison n’est pas une fin en soi mais

— Une démonstration de la puissance de Dieu.

— Une restauration de la santé

— Une réinsertion de I’lhomme dans la « Vie» en abondance
(Jean 10:10)

L’action de guérison de Jésus a été poursuivie par les ap6tres,
I’Eglise primitive et I’Eglise moderne.

c) Objectif :

e Objectif général : au terme de ce cours, les étudiants devront étre
capables d’intégrer le SIDA parmi les autres maladies, donc gué-
rissables par la puissance de Dieu.
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« Objectifs spéecifiques : au terme de ce cours, les étudiants devront
étre capables:

de maitriser la problématique du Sida

d’insérer la guérison en général dans le plan de salut de Dieu.
de communiquer sur un texte du Nouveau Testament par rap-
port a la guérison du Sida.

d’utiliser les armes acquises pour combattre le VIH/SIDA.
e) Exigencesducours:

e Recherches et exposés d’environ 2 000 mots effectués par 4 grou-
pes sur les themes :

La guérison chez les synoptiques

La guérison chez Jean et dans les écrits johanniques.
Laguérison dans les Actes des ap6tres et dans les épitres de
Paul.

La guérison comme perspective dans Apocalypse.

o FEvaluationfinale.

QUESTIONS8

Elaborer un nouveau cours sur Job et le SIDA. Ce cours doit
comporter :

a) Le titre

b) L’Introduction

c) L’objectif

d) Les exigences du cours
e) Le contenu.

Approche de réponse
a) Titre : Job et le Sida

* Job, le juste souffrant et le Sida»
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b) Introduction :
La maladie n’est pas forcément la conséquence du peché, le
cas de Job le démontre :

— Dignité dans la souffrance.
— Endurance

— Perséveérance

— Fidélité

— Assurance

— Victoire

— «Vrai juste ».

c) Objectifs

* Objectif général : au terme de ce cours, I’étudiant devra avoir
acquis la confiance absolue en Dieu méme en face du Sida.

*Objectifs spécifiques : Il devra:

— Cesser de faire I’amalgame maladie — peché

— Résister a toutes les stigmatisations de la société.

— Amener les communautés a ne pas juger les personnes vivant
avec le VIH/SIDA et a les accepter.

d) Exigencesdu cours:
Recherches sur :

— Lesaspects de la souffrance dans le livre de Job.
— Le poids de la stigmatisation de la société.

— Lesimplications économiques.

— Lasouveraineteé de Dieu

— L’espérance.

e) Contenu :
1¢¢ Partie : Le juste souffrant.
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1. Introduction générale au livre de Job.
1.1 LaGenesedulivre

1.2 Objectifdu livre

1.3 Plandulivre.

2. Origines de la souffrance de Job.
2.1 Le premier défi entre Dieu et satan.
2.2 Lesecond défi entre Dieu et satan.
3. «lLatraversée du désert» de Job.
3.1. Ledeépouillement matériel et humain
3.2. Ledéchéance physique.

3.3. Stigmatisation de la société.

4.  Lavictoire.

2°m Partie : L’éclairage du livre de Job sur le VIH-SIDA

1. Généralitéssurle VIH-SIDA.

2. Neécessité de I’armement spirituel et mental des personnes vivant
avec le VIH/SIDA.

2.1 Nécessité:

2.2 . d’unaccompagnement pastoral.

Conclusion : Dieu a le dernier mot.

QUESTION 9

Histoire des Religions Africaines : Evangile et Culture tradi-
tionnelle.

Reformulez ce cours sur les religions africaines en un nou-
veau cours sur le SIDA.

Approche de réponse

Reformulation du cours sur les religions africaines en nouveau
courssur le SIDA.
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a) Titre
Culture africaine et VIH/SIDA

b) Introduction

L’ Afrique estaujourd’hui le continent le plus atteint par le Sida.
A cetitre, nous, Africains, sommes les plus concernés par la lutte con-
tre cette pandémie.

Le continent porte en son sein des forces pouvant lui permettre
de faire face (braver ? combattre ?) a la maladie.

c) Obijectif

* Objectif général

Alafindu cours, les étudiants devront étre capables de recher-
cher des solutions alternatives au VVIH/SIDA dans nos cultures africai-
nes.

* Obijectifs spécifiques
A lafin du cours, les étudiants :

— Ontacquis des notions générales sur les cultures africaines ;

— Sesont appropriés la conviction que certains éléments de la
culture africaine peuvent participer de la lutte contre le SIDA ;

— Sontarmés pour aider leurs communautés respectives a chan-
ger de comportement.

c) Lesexigences du cours

« Recherche sur les valeurs africaines par chaque étudiant dans
son milieu, et rédaction d’un travail d’environ 1500 mots.

« Untravail de rapprochement (étude comparée) entre I’éthi-
que évangelique et I’éthique culturelle face au SIDA

« Controles de connaissances.
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d) Contenu

1. Axe spirituel dans la (les) culture (s) africaine ()

1.1. Qu’est-ce que I’axe spirituel dans la culture africaine ?
1.2. Les forces spirituelles positives dans la culture africaine
1.3. Quel usage possible dans la lutte contre le SIDA ?

2. Axe mental dans la (les) culture (s) africaine (s)

2.1. Qu’est-ce que I’axe mental dans la culture africaine ?
2.2. Les capacités mentales positives dans la culture africaine
2.3. Quel usage possible dans la lutte contre le SIDA ?

3. Axeéthique dans la (les) culture (s) africaine (s)

3.1. Qu’est-ce que I’axe éthique dans le culture africaine ?
3.2. Lesforces éthiques positives.

3.3.  Quel usage possible dans la lutte contre le SIDA ?

4. Axe médical dans la culture (s), africaine (s)

4.1. Qu’est-ce que I’axe médical dans la culture africaine ?
4.2. Lesforces médicales positives

4.3. Usage possible dans la lutte contre le VIH/SIDA

QUESTION 10

Elaborez un cours de christologie africaine en relation
avec le VIH/SIDA :

a) Titre

b) Introduction

c) Obijectif

d) Contraintes

e) Contenu (Plan)

Approche de réponse
a) Titre : La Christologie africaine face au VIH/SIDA.
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b) Introduction

Le VIH/SIDA est une réalité palpable dans le monde
aujourd’hui. Pour I’ Afrique qui se retrouve avec la plus grande pro-
portion de malades, il convient de voir dans quelle mesure la personne
et I’ceuvre de Jésus-Christ peuvent jouer un réle dans la lutte contre la
pandémie d’ou le titre : La christologie africaine face au VIH/SIDA.

c) Objectifs
* Objectif global

Doter I’étudiant des éléments et informations pouvant lui per-
mettre d’apprécier le mal dans son contexte africain, de s’assurer que
la personne et I’ceuvre de Jésus peuvent jouer d’une maniére ou d’une
autre un role contre la maladie et ses effets.

* Objectifs spécifiques
A lafindu cours, I’étudiant doit étre capable de :

o Eduquer le peuple de Dieu,

 Rassurer les personnes infectées et affectées que Jésus-Christ
est la source de leur soulagement

« Elaborer une pastorale appropriée au contexte africain en re-
lation avec le VIH/SIDA ;

d) Exigences/ Contraintes

—Recueil d’informations sur Internet, journal écrit et parlé
—Recherches sur la christologie africaine en particulier ;
—Recherche d’informations sur I’'ampleur du VIH/SIDA dans
nos milieux et dans la sous-region.

e) Contenu
I-  LaChristologie
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1.1
1.2.

-
1.

1.2
SIDA

Definition generale
La personne et I’ceuvre de Christ

La Christologie africaine

Ressortir la personne et I’ceuvre du Christ dans le contexte
africain

Christologie africaine et VIH/SIDA

VIH/SIDA

a- Généralités

b- VIH/SIDA en Afrique

e) Ampleur et dégats

f) Différentes mesures de lutte

Relation VIH/SIDA et Christologie de lutte contre le VIH/

Lafoi

Lesmiracles

Lagrace

La puissance du Seigneur
Lesalut

L’amour

La compassion
Lamiséricorde
Lasolidarité

L’assistance.

QUESTION 11

Elaborez / concevez un nouveau cours sur “Culture africaine,
genre et VIH/SIDA”

Le

cours fera ressortir les aspects suivants :
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a) Letitre (Qui vous est déja proposé dans la premiére phase)
b) L’introduction

c) L’objectif du cours

d) Le contenu du cours

e) Les exigences du cours.

N.B. Le cours doit permettre a I’étudiant ou aux membres de I’Eglise
de comprendre comment la conception du genre dans la culture
africaine freine la prévention, les soins, et favorise la stigmatisa-
tion et la discrimination. 11 doit aussi aider les étudiants a explorer
comment certaines valeurs culturelles/traditions contribuent a la
réduction de la propagation du VIH/SIDA, a la prise en charge et a
la stigmatisation.

Approche de réponse
a) Titre : Laculture africaine, le genre et le VIH/SIDA

b) Introduction

Dans I’introduction, montrer que le genre tel qu’il est congu dans
la culture africaine peut contribuer ou non a la lutte contre le VIH/
SIDA;

c) Objectif
A lafin du cours, I’étudiant doit étre capable :
« d’identifier les dangers de la discrimination et des inégalités
en matiére de lutte contre le VIH/SIDA

« dedistinguer les différences comme étant complémentaires
par une lutte efficace contre le VIH/SIDA

d) Contenu
I-  Culture africaine

1) Genéralité
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2) Legenredans laculture africaine
*L’homme
* Lafemme.

- Le genre dans la culture africaine et le VIH/SIDA
1) Leséléments qui freinent la lutte contre le VIH/SIDA

o Laphallocratie
— Espace trop grand de liberté accordé a I’hnomme notamment
le lévirat
— L’influence de la société.

2) Les éléments qui contribuent a la réduction de la pro-
pagation
— Lesrites initiatiques par genre
e) Exigences

o Recherchessur le VIH/SIDA

o Recherchessur le genre dans la culture africaine
e Enquétessur le terrain

e Interview

QUESTION 12
Relevez les miseres éthiques que connait I’ Afrique

Approche de réponse
A) Définition de I’éthique

L éthique, c’est la reflexion scientifique et philosophique sur les
valeurs morales en vue d’une vie plus équilibrée et responsable

B) Miséres de I’éthique

g) Lapauvreté
h) L’injustice exogene et endogene
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) Limpunité

J) Lemanque d’esprit de créativité

k) Lamauvaise gouvernance

) Lacorruption

m) Latrop grande dépendance de I’ Afrique.

QUESTION 13
Elaborer un cours de pneumatologie africaine en contexte
de VIH/SIDA.

a) Titre

b) Introduction

c) Objectif

d) Contraintes

e) Contenu (Plan)
Approche de réponse

Remarque:
Compte tenu des subtilités liées a la formulation du sujet, le groupe
Il apres discussion a procédé a la formulation suivante :

a) Titre:
Pneumatologie et guérison : la question du SIDA en Afrique.

b) Introduction:

Le monde étant la création de Dieu, ses problémes I’interpellent.
Le Christ en partant vers le Pére a promis I’assistance du Saint- Esprit
aux disciples. Il les assistera en toute chose et les disciples peuvent
compter sur lui particulierement pour les actes de guérison qu’ils auront
a opérer. Comment cela va-t-il se manifester en contexte africain a
I’ére du VIH/SIDA?

c) Objectifs
Alafindu cours, I’étudiant doit étre capable de :
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Comprendre le réle du Saint-Esprit par rapport a la volonté
de Dieu dans la vie de I’'Homme et de I’ Africain en particulier.

— Situer le réle du Saint-Esprit dans la dynamique de la guéri-
son en général et du VIH/SIDA en particulier.

— Montrer que le Saint-Esprit peut aider a la recherche des
solutions possibles pour vaincre le SIDA

— Discerner entre les manifestations du Saint-Esprits et celles

d’autres esprits. (Thaumaturgie).

d) Contraintes:
Les étudiants doivent :

0) Faire desrecherches au niveau des sources orales et écrites.
p) Rédiger des travaux

q) Participer a des séances pratiques de priére

r) Former des groupes de priere

c) Contenu:Plan

I- Définition des concepts.
r) Pneumatologie
s) VIH/SIDA.

- Les manifestations du Saint-Esprit.
t) Danslaviede I’Eglise.
u) Dans laguérison.

I1lI-  Lesmanifestations des esprits dans les religions traditionnel-
les africaines.
—La pneumatologie expliquée dans un village d’ Afrique.

IV-  Caspratique : ministere de guérison dans le "Christianisme
céleste".
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QUESTION 14
Elaborez / concevez un nouveau cours sur I’Ancien Testa-
ment, le genre et le VIH/SIDA
Le cours fera ressortir les aspects suivants :

a) Le titre (vous est déja proposé dans la premiere partie)
b) L’Introduction

c) L’objectif du cours

d) Le contenu du cours

e) Les exigences du cours

Remarques

L’objectif de ce cours doit étre présenté en deux grandes par-
ties :

1- Aider I’étudiant ou membres de I’Eglise a comprendre com-
ment la conception du genre dans I’ Ancien Testament peut freiner la
lutte contre le VIH/SIDA

2- Aider I’étudiant ou membres de I’Eglise a explorer les passa-
ges/textes sur la justice du genre qui donne du pouvoir aux hommes et
femmes et aussi qui met en valeur les perspectives bibliques pour nous
aider dans la lutte contre le VIH/SIDA

Approche de réponse
a) Letitre : I’Ancien Testament, le Genre & le VIH/SIDA.

b) Introduction

Dieu esta l’origine du genre humain. L’A.T semble décrire une
société patriarcale. Cependant, lafemme y occupe une place de choix
et par conséquent joue un r6le important dans I’éducation de I’enfant
qui deviendra I’homme ou la femme de demain. Face & ce constat I’on
se demande quelle est la place du péché dans le probleme du genre a
I’ére du VIHSIDA ?
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c) Objectifs.
A lafindu cours, I’étudiant doit étre a méme de :

w) Comprendre, le concept du genre et sa théologie dans I’A.T.

X) Répertorier les textes de I’ AT qui montrent le genre comme obsta-
cle ala lutte contre le VIH/SIDA et ceux qui montrent ses atouts
dans cette lutte.

y) Comprendre que contrairement a I’homme qui a son organe sexuel
extérieur celui de la femme est interne et plus discret, donc sus-
ceptible de modérer I’ardeur sexuelle et par la méme freiner I’évo-
lution du VIH/SIDA.

d) Contenudu cours

I-  La question du genre dans I’ Ancien Testament
Z2) Homme et femme : le vis-a-vis complémentaire
aa) Role et place de lafemme dans I’ Ancien Testament.

- Etude comparative du genre dans I’ Ancien Testament et en
Afrique.
bb) Ressemblances et dissemblances
cc) Education sexuelle traditionnelle comme atout dans la lutte contre
le VIH/SIDA.

- Etude de cas

dd) Esther & Ruth

ee) De quelques textes qui combattent I’immoralité sous toutes ses for-
mes.

e) Exigences.

ff) Etude de I’ Ancien Testament : Théologie -exégese - Herméneuti-
que.

gg) Travaux de recherche en groupes et individuels sur le cas pratique
du genre dans I’ Ancien Testament face & un probleme de maladie
ou de guerre (2000 mots)

n) Consultation des sources écrites et orales surtout dans son milieu.
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QUESTION 15

Montrez la nécessité de la création des groupes d’éthique.
Quel réle doivent-ils jouer pour atténuer les affres de la pandémie
du SIDA ?

Approche de réponse
Piste N° 1

Lasociété secrete des comportements qui déstabilisent les mem-
bres. Il y a donc nécessité de créer des groupes d’éthique. Mais il faut
savoir qui les crée, qui les anime et pourquoi.

Le probleme, ce sont les miséres éthiques en Afrique, ces mise-
res qui conduisent & I’oubli de la dignité humaine. Le groupe éthique en
général aura pour role de veiller sur la qualité des relations sociales en
portant un regard critique sur le fonctionnement des diverses institu-
tions régulatrices de la vie. Ainsi on peut cibler 4 structures : la politi-
que, I’économie, la culture et le droit. Tout ceci pour favoriser une
justice sociale.

Pour atténuer les affres du VIH/SIDA, le groupe éthique jouera
le rble de moralisation des comportements, la canalisation des com-
portements. Toute une convergence de valeurs qui amene le groupe
d’éthique a étre une sentinelle du respect, de la solidarité, du bien
commun, du soutien et de I’accueil qui constituent des idéaux pour
palier le probleme du rejet et de I’exclusion.

Piste N°2

Essai de définition
Les groupes d’éthique sont des groupes organisés dont la finalité
est de promouvoir des valeurs éthiques et morales en vue de mettre un
frein aux comportements participant a la propagation du SIDA. Par
ailleurs, ils doivent se positionner comme défenseurs des personnes
marginalisees parce que vivant avec le VIH/SIDA. Ces groupes doi-
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vent s’impliquer dans tous les domaines de la vie de la cité (domaine
social, économique, politique, etc.).

Nécessité de la création des groupes
Mission d’avant-garde assignée par le Seigneur lui-méme : “ Mon
peuple meurt faute de connaissance .
Le SIDA attaque les groupes les plus vulnérables parmi les popu-
lations (les enfants par la scarification, I’excision des fillettes, les
femmes, etc.).
Lutte contre la dépravation des meeurs, la détérioration morale qui
gagne du terrain.
L’union faisant la force, se mettre en groupe pour combattre la
pandémie offre plus de chances de réussite.

Role pour atténuer les méfaits du VIH/SIDA

Ils sont de plusieurs ordres :

Promotion et sauvegarde de I’éthique chrétienne

Prévention par la Communication pour un Changement de Com-
portement

Coercition et pression en faveur des personnes vivant avec le VIH/
SIDA.

Recherche

Prise en charge globale (accompagnement, soutien moral , finan-
cier, matériel, spirituel, conseiller dans les églises, les groupes cons-
titués, etc.) des personnes vivant avec le VIH/SIDA.

Pour bien jouer leur rdle, ces groupes d’éthique :

doivent élaborer des plans d’action en matiere d’IEC
doivent créer des lobbying.
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QUESTION 16

Elaborez un cours d’ecclésiologie africaine en contexte de
VIH/SIDA.

a) Titre : L’Eglise en Afrique face au VIH/SIDA.

b) Introduction

En mettant en pratique I’ordre du Seigneur, des individus
(Freeman par exemple), des groupes (comme Christianisme des af-
franchis en Sierra et au Libéria), des sociétés (Sociétés missionnaires
constituees) se sont lancés a la conquéte du monde pour Christ.

Cette évangélisation (propagation de I’évangile) a pris en compte
I’lhomme dans sa globalité (santé incluse). Les églises locales ont con-
tinué cette ceuvre.

c) Objectif
1. Objectif général
A lafindu cours, I’étudiant doit avoir intégré pleinement I’esprit

premier de I’action missionnaire et évangélisatrice en intériorisant I’as-
pect santé dans sa mission.

2. Objectifs spécifiques
A lafindu cours, I’étudiant doit :

Maitriser I’histoire de I’Eglise en Afrique ;

S’engager dans la pérennisation de I’ceuvre de ses prédéces-
seurs, notamment dans le domaine de la santé en s’engageant dans la
lutte contre le SIDA et toute autre maladie par des actions concretes
sur le terrain.

d) Contraintes

« Recherche sur les différentes formes ecclésiologiques, leurs mé-
thodologies et leurs moyens d’action.
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« Réalisation d’une enquéte-terrain par chaque étudiant sur la situa-
tion du VVIH/SIDA dans son milieu.

« Elaboration d’un plan d’action pour son implication dans la lutte
contre le VIH/SIDA.

e) Contenu (plan)

I Histoire des églises en Afrique
I.1.  Forme épiscopale
I.2.  Forme presbytéro-synodale
I.3.  Forme congrégationaliste
1.4, Egliseslibres

Il. Les ceuvres missionnaires réalisées
I1.1.  Education
I1.2.  Santé
11.3.  Recherches linguistiques et autres

Il La pérennisation des ceuvres
I11.1. Education
I11.2. Santé
I11.3.  Recherches linguistiques et autres

V. L’engagement des églises face a la lutte contre le VIH/SIDA
aujourd’hui
IV.1. L’Eglise comme un seul corps
IV.2. Stratégies de lutte contre le VIH/SIDA

QUESTION 17

Elaborez / concevez un nouveau cours sur ““La conception
du genre dans le Nouveau Testament et le VIH/SIDA

a) Titre : La conception du genre dans le Nouveau Testament et le
VIH/SIDA.
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b) Introduction

Le Nouveau Testament comprend plusieurs passages qui met-
tent en évidence la question du genre selon les réles respectifs et les
positions dévolus a I’nomme et/ou a la femme.

c) Objectifs

1. Obijectif général

A lafindu cours, I’étudiant a compris la conception globale du
genre tel qu’abordé dans le Nouveau Testament. Il a donc acquis les
outils d’analyse lui permettant d’identifier les problemes qui s’y posent
et de relever les pistes de solutions possibles en matiere de justice du
genre.

2. Objectifs spécifiques
A lafindu cours, I’étudiant doit avoir :

o maitrisé les parties du Nouveau Testament rendant difficiles la pro-
motion de la prévention, quantité et qualité de soins, lutte contre la
stigmatisation des personnes vivant avec le VIH/SIDA.

(L Timothée 2 :11 et ss)

e maitrisé les passages du Nouveau Testament parlant du genre et
favorisant la prévention du VIH/SIDA, la fourniture de soins qua-
lifiés et la lutte contre la stigmatisation des personnes vivant avec le
VIH/SIDA. (Luc 12 : 46 et s5)

d) Contenu

I Le probléme de la discrimination des genres dans le Nouveau
Testament
I.1. Etude de quelques passages reflétant le probleme du genre
I.2. Conséquences par rapport au probléme du VIH/SIDA

Il Le Nouveau Testament et la justice du genre

I.1. Quelques passages sur la justice du genre (Galates 3 : 28)
1.2. Application dans la lutte contre le SIDA aujourd’hui.
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Conclusion

Le Seigneur Jésus-Christ n’est pas resté muet sur les problémes
de genre dans le Nouveau Testament ; unaun il adonné les solutions
afférentes a chacun d’eux.

e) Exigences du cours
e Exposéssur les probléemes de genre
— dans les synoptiques de 2000 mots environ.
— dans les épitres pauliniennes de 1500 mots environ.

e Recherche sur Matthieu 1 : 1-16 (généalogie de Jésus).

QUESTION 18
Pour chacun des types de discours que I’on pourrait tenir a
une personne atteinte du VIH/SIDA dans le cadre de son accom-
pagnement psychologique, concevez un exemple illustratif, en te-
nant compte des exigences d’adaptation du langage.

Atitre de rappel, il s’agit des types suivants :

—message comparant le SIDA a d’autres maladies foudroyan-
tes ou bénignes mortelles ;

—discours dialectique sur le mal ;

—invitation a la sublimation des désirs sexuels ;

—rapport d’expériences de vécu heureux de I’infection ;
—exhortation religieuse ou philosophique.

Approche de réponse
Piste N°1

Mon frére ou ma sceur,

Toute personne qui vit doit s’attendre a tout. Tu sais autant que
moi que plusieurs épreuves s’abattent sur les hommes aujourd’hui. Les
hommes, les femmes, les enfants, meurent de la guerre, de la famine,
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des maladies, des catastrophes de tout genre. Les épreuves, les dou-
leurs, les maladies ne sont pas I’apanage de certains seulement. Tout
individu qui vit quels que soient sa nature, son niveau social, sa religion,
sa foi, peut connaitre les épreuves sous toutes leurs formes. 11y a deux
grands événements dans la vie de I’homme : la vie et lamort. Et lorsque
I’on vit, la mort peut survenir & tout moment. Mais la mort n’est pas la
méme pour tous, il y en a qui accueillent la mort avec joie ou espérance
parce qu’ils meurent dans le Seigneur ; mais ceux qui ne croient pas
ressemblent & ceux qui n’ont pas d’espérance. Rien ne peut alors nous
séparer de I’amour de Dieu manifesté en Jésus-Christ. Quel que soit
donc ce qui t’arrivera, sois sans crainte et confie-toi au Seigneur qui est
le maitre de la vie.

Le Seigneur t’aime et Il t’aimera toujours. Il demeure fidele et
éternel. Le mal dont tu souffres est une maladie, une maladie comme
toute autre.

Dans le monde, I’homme peut tout perdre. Il peut perdre I’ar-
gent, lasanté, la famille, mais celui qui perd la foi et I’espérance a tout
perdu.

La maladie et I’épreuve ne constituent pas une fin en soi. L’es-
sentiel, c’est Christ qui est le grand Berger qui nous a promis un conso-
lateur qui nous fortifie dans toutes nos afflictions. Celui qui vit ne peut
rien refuser mais au nom du Christ doit tout accepter. C’est pourquoi,
je voudrais te dire que le mal dont tu souffres est le mal de milliers de
personnes aujourd’hui a travers le monde. Je peux te dire que ce n’est
pas un mal mais un état car tu peux vivre avec ce mal autant d’années.
Le VIH/SIDA n’est pas une fatalité et tu ne dois en aucun cas t’inquié-
ter, t’alarmer, te déprimer, te culpabiliser ou te plonger dans une quel-
conque détresse car j’en connais qui vivent avec le mal depuis des
années. Nous remercions le Seigneur pour le diagnostic qui a été fait et
cela représente pour toi et pour moi un soulagement car nous savons
maintenant & quoi nous en tenir. Nous, tes freres, tes sceurs et toute la
communauté sommes la pour te soutenir, t’entourer car ¢’est mainte-
nant qu’une nouvelle ére s’ouvre pour toi pour réaliser de grandes cho-
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ses et pour toi, pour I’Eglise et pour toute la famille. Chacun traine ses
épreuves mais le Seigneur dit : “ Aucune épreuve ne nous est surve-
nue qui n’aie été humaine et Dieu qui est fidéle ne permettra pas
que nous soyons éprouves au dela de notre force . Je crois que
cette maladie n’est pas une épreuve au-dela de tes forces. Je le répéte
ce qui te fera plus de mal plus que la maladie elle-méme, c’est la peur,
le chagrin, le découragement, la dépression, la culpabilisation. Ily
a des médicaments aujourd’hui qui prolongent la vie des PVVIH et
avec Jesus, tu n’as rien a craindre car Dieu peut te guerir. Le miracle
est possible. Jésus est le méme hier, aujourd’hui et éternellement. La
vie est encore devant toi, saisis-la et que ton visage soit toujours rayon-
nantde joie.

Piste N°2

En face d’une personne atteinte du VIH/SIDA, tel est le dis-
cours qui peut étre tenu :

1- Message comparant le SIDA a d’autres maladies foudroyantes.
La peste, la variole et tout dernierement le choléra ont sévi dans
notre monde. Toutes ces maladies n’ont pas eu raison du genre hu-
main. De méme, le SIDA non plus n’aura pas le dernier mot bien
qu’aujourd’hui on ne lui ait pas encore trouve de médicaments.

2- Discours dialectique sur le mal.

Toute chose a son contraire, son opposé dans la vie. Il y ale mal
et le bien. Ce mal n’existe pas seul. Ce Dieu créateur en qui tu crois est
la perfection méme ; aussi ne veut-il que le bien de ses enfants.

3- Invitation a la sublimation des désirs sexuels.

L’homme est une suite, une somme de besoins dont le besoin
sexuel. Généralement nous focalisons notre attention, nos énergies sur
le désir sexuel et sa satisfaction. Toutefois, d’autres activités nécessi-
tent et exigent méme plus d’énergie.
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La peinture serait la bienvenue dans votre cas ou les cours de
piano.

4- Rapport d’expériences de vécu heureux de I’infection Prov. 17 :
22" Culture du cceur joyeux: source de la prolongation de la vie™ .
Je connais X qui a le méme probleme que toi voila 10 ans pourtant
il ne se lamente pas. Il a méme ses activités avec le méme entrain que
n’importe qui. Il ades amis, sa famille et ses enfants constamment autour
de lui comme n’importe qui. Je t’exhorte a prendre exemple sur lui.

5- Exploitation religieuse ou philosophique. Rom 10 : 11 "Celui qui
croit ne sera jamais confus™ Il Cor 12 : 8-9 "Ma grace te suffit"

Piste N°3
— Message comparant le SIDA a d’autres maladies foudroyantes ou
bénignes mortelles

Le paludisme tue plusieurs millions de personnes par an et pour-
tant, tout le monde n’en meurt pas. Avec un traitement approprié, on
peut vivre avec le VIH/SIDA tout en donnant un sens positif & sa vie.

— Discours dialectique sur le mal

Le VIH/SIDA est un mal a cause de tous les problémes écono-
miques, sociaux, psychologiques et aussi la perspective de lamort qu’il
engendre. Cependant, il permeta I’individu de redécouvrir la valeur de
lavie, de mettre de I’ordre dans sa propre vie, et dans le cas ou il est
croyant, de se réconcilier avec son Dieu, son entourage et lui-méme.

— Invitation & la sublimation des désirs sexuels

Il faut focaliser I’attention ou I’énergie de la PVVIH/SIDA sur
d’autres valeurs élevées qu’il aimerait développer pour son épanouis-
sement total & savoir :

 Epanouissement spirituel
 Epanouissement culturel
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Epanouissement social
Etc.

— Rapport d’expériences de vécu heureux de I’infection

Exemple d’une femme vivant avec le VIH/SIDA qui crée une
organisation de lutte contre le VIH/SIDA

Mariage librement consenti entre deux jeunes gens malgré la
séropositivité déclarée de I’un des deux futurs conjoints.
Exemple de grands sportifs vivant avec le VIH/SIDA.

— exhortation religieuse ou philosophique.

Le Seigneur Jésus veut que tout le monde le suive, chacun
avec sa croix, ses infirmités, tel qu’il est.

Vivre avec le VIH/SIDA n’est pas forcément le résultat du
péché. Cela peut devenir un moyen pour la glorification de
Dieu.

“ Qui nous séparera de I’amour de Christ ? Sera-ce la tribu-
lation, ou I’angoisse, ou la persécution, ou la faim, ou la nu-
dité, ou le péril, ou I’épée ? ” (Rm. 8 : 35). De méme aucune
maladie ne nous séparera de I’amour de Dieu en Jésus-Christ.

QUESTION 19

\otre paroissienne vient vous annoncer qu’elle est porteuse
du VIH/SIDA et décide de se suicider. Quels conseils lui prodiguez-
vous ? (Il s’agit de déterminer les grands axes de votre demarche)

Approche de réponse

Le suicide est lanégation de la vie. Il traduit le manque d’intérét
pour la vie ou I’absence de raison de vivre chez le sujet qui y songe.
Pour le cas d’espece, la démarche holistique (globale) s’ impose.
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1° axe : axe exploratoire

A- Amener la paroissienne a extérioriser ses sentiments vis-a-vis du
VIH/SIDA.

B- Demande et écoute des raisons de son choix.

C- Suicide : unique et meilleur choix

2¢m axe : axe de la catharsis

A- Explications bibliques du suicide.
B- Explication du VIH/SIDA
C- Rassurer la paroissienne sur I’amour inconditionnelle de Dieu.

3eme gaxe : axe curatif.

A- Etude Biblique ;Jn9:1-7; Luc8:40-48
B- Priere.
C- Aidealaprise en charge médicale.

QUESTION 20

Dans votre paroisse existe une PVVIH connue des membres
du Conseil et des membres de I’Eglise. Les membres du Conseil de
I’Eglise proposent de I’exclure de la Sainte Céne sinon plus per-
sonne ne communierait.

De quelle maniére pouvez-vous en tant que pasteur ou res-
ponsable de I’Eglise résoudre ce probleme ? (1l s’agit de détermi-
ner les grands axes de votre démarche).

Approche de réponse
Les grands axes de notre démarche.

— Rencontre avec le Conseil d’Eglise en s’appuyant sur I’aide de
personnes ressources qualifiées (médecins chrétiens par exemple)
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Expliquer lamaladie et ses implications
Prendre en considération la personne : son état
Statuer sur son cas (valide ou invalide)
Rencontrer I’intéresse (e).

Préparation psychologique de lacommunauté

Etudes bibliques sur des textes précis
Prédications
Priéres.

Dispositions pratiques
o Explorer lapossibilité de I’ utilisation des calices individuels
o Casspécial : dans le cas ou le malade est alité, lui donner la

Sainte Cene a domicile.
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QUATRIEME DE COUVERTURE

Le VIH/SIDA se propage a cause de l'injustice sociale. Ainsi, la ou la
pauvreté, I'inégalité des sexes, la violation des Droits de 'Homme, la
violence, la discrimination sexuelle sont présentes, I'on peut observer que
le virus du SIDA se développe de maniére plus importante. Le SIDA af-
fecte tous les aspects de notre vie : la culture, la croyance, I'économie, la
politique, la société et la psychologie. Cela améne a se poser des ques-
tions telles que : Dieu se soucie-t-il de nous ? Entend-il nos prieres ?
Soigne-t-il ? Ou bien nous punit-il ? La maladie attire aussi I'attention sur
les points forts et les points faibles des cultures.

Etant donné que le VIH/SIDA affecte tout le monde, la stratégie choisie
pour lutter contre cette pandémie est une approche collective et pluridis-
ciplinaire.

Afin d’apporter leur contribution aux efforts des chrétiens du monde entier
pour I'éradication de la pandémie, les enseignants en Théologie de I'Afri-
que Occidentale se sont réunis a Porto-Novo et ceux de I'Afrique Centrale
a Yaoundé en 2003 pour répondre a la question : comment les institutions
théologiques peuvent-elles aider les Eglises a faire face a la pandémie du
VIH/SIDA de fagon adéquate ? Ce volume invite chaque lecteur, particu-
lierement les professeurs enseignant la théologie dans leurs divers do-
maines d’'activités académiques, a se poser eux-mémes ces questions :

Comment le virus du SIDA m’affecte-t-il ?

Comment suis-je intégré au probleme ?
Comment puis-je prendre part a la solution ?
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