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De la valeur
de la passivité

Rester actif en vieillissant est important, mais ne constitue
gu’une facette d’'une vie accomplie. Vieillir invite aussi a
redécouvrir les dimensions passives de I'existence.

4 GERONTOLOGIECH 1/2026

Texte: Heinz Riiegger

n gérontologie, deux ap-

proches du vieillissement

s’opposent souvent: la théo-
rie du désengagement, également
appelée théorie du retrait, et la
théorie de l'activité. La premiére
postule que bien vieillir suppose
un retrait de la vie active et une
quéte de tranquillité, alors que la
seconde met en avant 'importance
de rester actif, de développer son

potentiel et de participer a la vie
sociale.

L’idée du vieillissement actif
s’est largement imposée et sert
également de cadre de référence a
I'Organisation mondiale de la santé
(OMS). Etre actif en vieillissant,
s’engager et agir de maniére por-
teuse de sens est sans aucun doute
important pour mener une vie épa-
nouie, mais ne constitue qu’une fa-
cette d’une vie réussie. Il faut aussi
faire 'expérience de la passivité ou

Avec l'dge, «étre»
est plus important
que faire.

Photo: Shutterstock

de la réceptivité. La vie commence
par une passivité premiére, qui
précede toute forme d’action: nous
sommes congus, mis au monde et
aimés. Nous faisons ’expérience
du bonheur comme d’un don et
nous nous laissons toucher et saisir
par ce qui est grand. De telles ex-
périences comptent parmi les plus
profondes de I'existence humaine.
Nous les vivons dans une posture
passive ou réceptive, c’est-a-dire
que nous les accueillons.

De I'agir a I'étre

Au mitan de la vie, 'existence est
largement structurée par l'agir et
activité, au détriment du calme,
de la contemplation ou de 'oisi-
veté. Le vieillissement permet un
déplacement des priorités, du faire
vers I’étre, de ’activisme vers la
contemplation, de la performance
vers I’'accueil. Il permet d’accéder a
de nouvelles formes de maturité et
de profondeur, et offre une correc-
tion salutaire a 'activisme unilaté-
ral qui caractérise notre société de
performance.

Dans son ouvrage Vita Contem-
plativa ou de l'inactivité, le philo-
sophe Byung-Chul Han définit
'inactivité non comme une incapa-
cité ou une absence d’activité, mais
comme une faculté a étre présent
au monde dans une ouverture
contemplative et attentive, et
a percevoir le simple fait d’étre
vivant. Il qualifie ainsi 'inactivité

de «forme éclatante de I'existence
humaine» et affirme que «le but
ultime des menées humaines, c’est
I'inactivité». La liberté a I'égard
du but et de l'utilité est pour lui

le cceur de 'inactivité, au point
qu’elle constitue «la formule fon-
damentale du bonheur»; 'inactivi-
té est ce nous initie au mystére de
la vie.

Le vieillissement permet
un déplacement des
priorités, du faire vers
I’étre, de ’activisme vers
la contemplation, de la
performance vers
I’accueil.

S’émerveiller et se laisser toucher
Autrement dit, ’étre vient avant
Iagir, le recevoir avant 'accomplir.
Cultiver une telle attitude ouvre a
I’émerveillement et a la capacité de
se laisser toucher par ce qui nous
entoure et nous advient. Dans la
seconde moitié de la vie, 'enjeu est
moins de s'imposer que de parti-
ciper a la vie. Pour le spécialiste

de gérontologie sociale Leopold
Rosenmayr, dans la vieillesse, il
importe avant tout de se laisser
toucher et saisir par la vie, dans
une attitude fondamentalement
passive. Ce n’est que dans un
second temps, et a partir de cette

expérience premiére, que 'on est
conduit a agir et 4 entreprendre de
maniére active. Il voyait dans ce
paradigme particulier qu’il nomme
la saisie une attitude fondamentale
duvieillissement.

Le philosophe Wilhelm Schmid
évoque une passivité qui n’est ni
aimée ni légitimée dans la culture
moderne, ajoutant qu’au moins
dans le grand age, il est encore
possible de revendiquer le droit
humain de rester passif.

Je pense que, dans notre
culture dominée par 'activisme,

il est temps de réhabiliter la vertu
de la passivité évoquée par Frits
de Lange. La vieillesse apparait
comme la phase de la vie dans la-
quelle on peut, plus qu’a tout autre
age, développer une sensibilité et
une ouverture a cette dimension
de l'existence. Cela représenterait
a la fois une contribution au bien
vieillir et une correction salutaire
du courant dominant d’une société
qui épuise et rend malade toujours
plus d’individus par exces
d’activité. m

Dr. Heinz Riiegger
Théologien, éthicien, géronto-
logue, collaborateur indépen-
dant a I'lnstitut de Neumdinster
(Zollikerberg) et membre asso-
cié du Centre de gérontologie
de I'Université de Zurich.

™M h.rueegger@outlook.com
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Faire du sport:
Un peu? Beaucoup?

L'activité physique, I'entrainement et le sport
contribuent a maintenir les personnes agées
en bonne santé. Mais de quelle maniéere?

Texte: Marina Bruderer-Hofstetter

S’entrainer: quel impact?
Hippocrate, médecin et enseignant
grec (460-370 av. J.-C.), aurait
déja affirmé: «La marche est le
meilleur reméde pour ’homme.»
Les personnes agées actives sont
généralement en meilleure sante,
se sentent mieux et bénéficient
d’une plus grande qualité de vie
que celles qui n’ont aucune activité
physique.

Un entrainement ciblé peut
avoir des effets positifs sur le corps,
mais aussi sur les performances co-
gnitives, la qualité du sommeil, la
santé mentale, le risque de chute et
de fracture, la capacité a accomplir
les activités de la vie quotidienne,
ainsi que le degré de limitations
fonctionnelles. Par ailleurs, ’acti-
vité physique peut réduire le risque
de maladies chroniques non trans-
missibles telles que les maladies
cardiovasculaires, la dépression ou
la démence.

Comment s’entrainer?

Bouger et s’entrainer est béné-
fique pour la santé - mais a quelle
fréquence et pendant combien de
temps? Selon les recommanda-
tions suisses, il faudrait pratiquer
chaque semaine 150 minutes d’ac-
tivité axée sur 'endurance d’inten-
sité modérée ou 75 minutes d’acti-
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Activité physi-

que quotidienne
recommandée pour
les personnes agées
(a partir de 64 ans)
lllustrations: OFSPO

vité d’intensité soutenue, ainsi que,
au moins deux jours par semaine,
du renforcement musculaire et
des activités qui maintiennent
’équilibre et réduisent le risque de
chutes. Il est en outre recommandé
de limiter les moments passés en
position assise prolongée et de les
interrompre régulierement.

Mais quel est le type d’entrai-
nement ciblé, par exemple pour la
force ouI’équilibre, le plus ap-

proprié et comment le mettre en
ceuvre a long terme?

Il n’existe pas d’approche uni-
verselle, applicable a toutes et tous.
Pour étre efficace, 'entralnement
doit s’appuyer sur les préférences
et les objectifs personnels, étre
adapté aux capacités physiques
et cognitives de la personne, bien
dosé et congu par palier.

Il existe une foule d’offres d’acti-
vité physique et de renforcement

pour les ainé-e-s: des groupes de
marche a ’'aquagym, en passant
par des activités destinées aux per-
sonnes souffrant de maladies ou
ayant des besoins spécifiques. Pour
maintenir la motivation sur le long
terme, il convient de choisir une
offre qui correspond a ses besoins
et a ses préférences et qui procure
aussi du plaisir.

Quelle aide apporte la
physiothérapie?

La physiothérapie peut surtout
aider les personnes qui prennent
de I’dge a se maintenir en bonne
santé. Dans le cadre d’une prise

en charge physiothérapeutique,
les principes de I’entrainement,
fréquence, intensite, durée et type
d’exercices, sont appliqués de
maniére ciblée. Prenons 'exemple
d’un entralnement visant a réduire
le risque de chute. Les facteurs de
risque pertinents pour la personne,
tels que des changements liés a
I’age, des modifications physiolo-
giques a court terme ou des mala-
dies chroniques non transmissibles
seront répertoriés. Une évaluation
approfondie des capacités phy-
siques et cognitives, ainsi que du
risque de chute et de blessure,
permettra de définir des objectifs
personnalisés et de planifier des
interventions ciblées. Un entralne-
ment visant a prévenir les chutes se
focalise sur des exercices fonc-
tionnels et cognitivo-moteurs pour
I’équilibre statique et dynamique
ainsi que sur la force maximale et
la force rapide.

En cas de douleurs articulaires
ou de limitations de la mobilite,
I’entralnement de la force maxi-
male sur appareils peut s’avérer
difficile. Afin de rendre 'entraine-
ment le plus motivant possible, les

physiothérapeutes ajustent alors
les positions de départ aux capa-
cités physiologiques de chaque
personne et assurent un cadre
sécurisant. Un entralnement sir,
motivant et adapté aux objectifs,
aux préférences et aux capacités
individuelles permet des progres
tangibles et facilite 'intégration
durable de I'activité physique dans
la vie quotidienne, contribuant
ainsi a un vieillissement actif. m

Comment l'architecture
peut-elle encourager
I'activité physique des
personnes agées?

Bibliographie
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Pour en savoir plus

Vous trouverez de plus infor-
mations sur le sujet sur le site
Web de I'Office fédéral du sport
ainsi que sur celui du Bureau de
prévention des accidents.

Dr. Marina Bruderer-Hofstetter
Physiothérapeute, chargée de
cours a la Haute école spéciali-
sée bernoise au sein de I'Institut
interdépartemental de I'dge et
responsable de la formation
continue en physiothérapie.

™M marina.bruderer@bfh.ch

C’est sur cette question que se
sont penché-e-s des étudiantes
et étudiants en bachelor dans le
cadre d’un projet mené par les
départements Architecture et
Santé de la Haute école spéciali-
sée bernoise, avec l'aide de cinq
personnes agées endossant le
réle de «Citizen Scientists». Un
lotissement typique de Berne des
années 1950 a été choisi comme
terrain pour I'étude, dont voici les
principales conclusions:

L’activité physique est encou-
ragée lorsque les exigences et
les stimuli positifs du lieu de vie
correspondent aux possibilités
des résidentes et résidents.

Des éléments accueillants,
propices a la communication ou
ludiques enrichissent 'aménage-
ment des cages d’escalier ou des
espaces extérieurs.

L'activité physique est encou-
ragée par l'architecture lorsque
celle-ci est plaisante, qu'elle per-
met la rencontre avec d’autres
personnes et qu’elle ne présente
pas d’'obstacles.
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MODE DE VIE SAIN

Manger: bien plus
gque se nourrir

Longtemps abordée essentiellement sous 'angle de la santée,
'alimentation des seniors est aujourd’hui envisagée de maniére
plus large. Car manger, c’est aussi un vecteur d’identité, de
souvenirs et de qualité de vie.
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Texte: Andreas Pfeuffer

ly a encore quelques années, les

informations et les recomman-

dations sur I'alimentation des
personnes dgées se concentraient
surtout sur les nutriments et les
vitamines, ou sur les difficultés
rencontrées en cas de démence.
Le plaisir a table était certes évo-
qué, mais la prise de conscience
est aujourd ’hui plus large: manger,
c’est bien plus qu’un besoin
physiologique.

Mieux comprendre

les pratiques alimentaires

Une étude basée sur des entretiens
avec des personnes dgées vivant a
domicile montre que les activités
liées a 'alimentation - planification
des repas, courses, préparation,
consommation ou vaisselle - re-
posent largement sur des habitu-
des. Ces routines structurent le
quotidien et lui donnent un rythme
et du sens. L'étude montre aussi
que les personnes agées ont des
habitudes alimentaires relative-
ment stables et souhaitent conti-
nuer a manger selon les préfé-
rences qu’elles ont développées au
fil de leur vie. Mais cela n’exclut
pas les changements. Ceux-ci sur-
viennent le plus souvent a la suite
de moments clés du parcours de
vie - on parle des «événements cri-
tiques de la vie» - comme ’appari-
tion de maladies chroniques ou une
fragilisation progressive du corps.

Quand les roles changent

De nombreuses femmes au-
jourd’hui 4gées ont, au cours de
leur vie de famille, relégué leurs
propres préférences alimentaires
au second plan pour s’adapter &
celles de leur conjoint et de leurs

enfants. Le départ des enfants,
une séparation tardive ou le déces
du conjoint les aménent souvent

a se recentrer sur leurs propres
gotts. Elles consomment alors
plus de légumes, de salades ou de
desserts, et moins de viande, par
exemple. Certaines renoncent au
petit déjeuner, un choix présenté
dans les entretiens comme un gain
de liberté. Pour d’autres, ne plus
assurer 'organisation des repas
familiaux est synonyme de perte
de sens. Leur préparation est alors
simplifiée a 'extréme, et manger
ne sert plus qu’a se nourrir.

Les hommes agés, souvent moins a
I’'aise en cuisine, mangent davan-
tage a 'extérieur aprés une sépara-
tion ou le décés de leur partenaire,
ce qui pése sur le budget a long
terme. D’autres prennent essen-
tiellement des repas froids, avec
pour conséquence fréquente une
alimentation déséquilibrée et des
carences.

Le repas partagé, un lien social
essentiel

Au-dela de son rdle dans la struc-
turation du quotidien, le fait de
manger ensemble constitue un
acte social porteur de sens. Les
tables d’hotes Tavolata, qui se sont
développées dans de nombreuses
régions de Suisse, ou des initiatives
comme E Guete z’Basel offrent des
pistes concreétes pour lutter contre
'isolement des personnes 4gées.
Elles favorisent les rencontres et
la transmission de compétences
culinaires. Il reste toutefois diffi-
cile de toucher les personnes les
plus vulnérables: celles disposant
de faibles ressources financiéres,
les hommes seuls ou encore les
personnes atteintes de limitations
liées aI’dge, comme des troubles

de la mastication, de la dégluti-
tion ou de la digestion, ou encore
des tremblements. Par géne, ces
dernieres ont souvent tendance a
éviter les repas en commun.

Rituels symboliques a table

Les entretiens montrent que les
personnes agées vivant seules
développent des stratégies pour
rendre leurs repas plus agréables et
leur donner un sens. L'une d’elles
consiste a dresser soigneusement
la table pour mettre le repas en va-
leur. La photo (ci-dessus) présente
une table dressée avec simplicité,
mais ornée d’objets chargés de
symboles. La veuve interviewée
’avait ainsi préparée chaque soir
durant les mois qui ont précédé

le décés de son mari, atteint de la
maladie de Parkinson. Ony dis-
tingue une planche représentant la
carte de France, évocatrice de leurs
vacances, ainsi qu'une bougie et du
vin rouge, destinés a faire du repas
un moment a part. m

Andreas Pfeuffer

Sociologue, Dr. rer. pol.,
collaborateur scientifique a la
Haute école de travail social,
Haute école spécialisée du
nord-ouest de la Suisse FHNW.
M andreas.pfeuffer@fhnw.ch
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A la table de 'EMS

De plus en plus d’EMS expérimentent une restauration
ouverte au public. Une évolution qui bouscule les pratiques,
valorise les équipes et redéfinit la place de I'institution

dans son environnement.
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Texte: Camille-Angelo Aglione

orgémont dans le Jura

bernois : 1800 habitants et

trois restaurants le long de
la Grand-Rue dont le petit nou-
veau « Les Bouleaux » sis dans la
résidence pour seniors du méme
nom. Responsable adjoint de la
restauration, Flavio Russo indique
qu’en moyenne une dizaine de per-
sonnes externes mangent chaque
jour dans ’établissement, qui est
en priorité le lieu ou les cinquante
résidents de 'EMS prennent leurs
repas. Lui qui a toujours travaillé
dans des restaurants classiques et
quelques tables étoilées, apprécie
cette double mission qui permet
une grande proximité avec les
résidentes et résidents et le dyna-
misme d’un établissement public.

Un avis partagé par Julien

Loichat, directeur des Pénates,
le groupe qui gere 'EMS de Por-
rentruy: «Nous n’avons pas encore

Avoir I'occasion de
cuisiner aussi pour
un public externe:
rien de tel pour
motiver les équipes!
Photo: Shutterstock

de restaurant public, mais c’est en
projet. Du point de vue des équipes
de restauration, c’est une vraie
motivation et pour 'employeur
c’est une plus-value lors des futurs
recrutements.»

«Un collégue d’un
restaurant
gastronomique
m’a dit d’un ton tres
sérieux que ma
carriéere était fichue.»

Xaver Bats, ancien chef cuisinier

Méme dans les
EMS, il est possible
de manger avec
plaisir.

Photo: Shutterstock

Dix ans de bonheur

Autrefois chef d’un restaurant situé
dans un EMS lausannois, Xavier
Bats se souvient des premiéres
réactions de son entourage: «Un
collégue d’un restaurant gastrono-
mique m’a dit d’un ton trés sérieux
que ma carriére était fichue.» S’il y
a eu quelques couacs, notamment
des réservations annulées lorsque
les clients se rendaient compte que
I’établissement était situé dans un
EMS, le chef se souvient surtout
de dix ans de bonheur: «C’est un
choix qui implique de sortir de

sa zone de confort, mais si on se
donne de la peine, on peut faire des
choses merveilleuses. J’ai fait deux
mariages, des communions et de
nombreux autres événements et
tout ¢a avec la participation des ré-
sident-e-s.» A Pully, Samuel Cha-
cun, chef de cuisine a la Fondation
Pré-Pariset livre quotidiennement
une cinquantaine de couverts au
restaurant «Le Delta» intégré de-
puis 1989 4 'EMS: «L'ouverture de

’établissement au public améne un
vrai plus, pour les collaborateurs,
cela valorise leur métier, mais

c’est aussi 'opportunité de vrais
échanges. L'expertise diététique

de 'EMS nourrit le restaurant et

en retour, les nouvelles recettes de
ce dernier font évoluer les menus
proposés aux résident-e-s.»

Un accent mis sur I'expérience
globale

Au-dela de 'assiette, ces initiatives
nourrissent les réflexions sur le
positionnement de 'EMS dans

son environnement, mais aussi

sur la maniére de concevoir son
hospitalité. «L’apport de I’hotelle-
rie n’est pas de faire <comme dans
un hétel>, mais d’introduire une
culture organisationnelle centrée
sur I'expérience globale de la ré-
sidente ou du résident. C’est cette
culture qui permet de construire
un environnement plus satisfaisant
pour toutes les parties, y compris
les professionnel-le-s», détaille

«Toque et Doc»:
les causeries
médico-culinaires

Fruit du Source Innovation Lab

de la Haute Ecole de la Santé La
Source (HES-SO), cette conférence
rassemble un chef cuisinier (toque)
et un expert médical (doc) autour
d’une thématique liée a la nutri-
tion et la santé. En 2026, trois live
shows seront proposés sur You-
Tube (les 17, 24 et 31 mars) ainsi
qu’une soirée initiatique de dégus-
tation (le 28 mai).

GERONTOLOGIECH 1/2026 11


https://www.ecolelasource.ch/innovation/evenement-toque-et-doc/

Les étudiants de I’Ecole
Hoteliere de Lausanne
auscultent les EMS

Lors des projets étudiants-entre-
prises (SBP), cing a six étudiants
de derniere année de bachelor
travaillent durant neuf semaines a
plein temps afin de réaliser le man-
dat d’un-e client-e. Hotels, restau-
rants, mais aussi hopitaux ou EMS
peuvent ainsi solliciter 'expertise
de ces futur-e-s dipldmé-e-s, en-
cadré-e-s par leurs professeur-e-s,
pour analyser par exemple la stra-
tégie d’hospitalité d'un restaurant
ou l'organisation interne d’'une
cuisine de production.

Lohyd Terrier, professeur associé a
I'Ecole hételiére de Lausanne.

Un lieu de rencontre populaire

dans la commune

A Naters dans le Haut-Valais, le
Seniorenzentrum a intégré en 2024
un restaurant dans le cadre d’'un
nouveau batiment regroupant des
logements protégés et une créche
communale. Ce restaurant assume
une double fonction: il constitue

le lieu de restauration quotidien
des locataires des appartements
protégés en étant aussi ouvert a
toute la population et accueille
aujourd’hui déja des événements
associatifs, familiaux et culturels.
Par sa capacité et son insertion
dans un ensemble générationnel,
il s’est imposé comme un lieu de
rencontre tres apprécié dans la
commune. «Il ne s’agissait pas

de créer une offre gastronomique
de plus, mais de repositionner

le centre comme un lieu ouvert,
intégré et intergénérationnel au
ceceur de la commune», souligne
Christoph Willisch, directeur du
Seniorenzentrum Naters qui pré-
cise que le restaurant et la cafété-
ria adaptent ainsi réguliérement
leurs offres. «Le Seniorenzentrum
Naters vise a développer en perma-
nence l'offre de son restaurant et
de sa cafétéria.» m

Camille-Angelo Aglione
Directeur de I'association
valaisanne des EMS (AVALEMS).
™M camille-angelo.aglione@
avalems.ch

i\
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L’AIDE ET LES SOINS A DOMICILE PRIVES -
DES SOINS QUI FONT DU BIEN A TOUS.

La continuité est essentielle : la méme personne
soignante, a I’heure convenue, au lieu familier. Cela
permet de créer une relation qui favorise le bien-étre et
la qualité de vie des deux cotés.

En Suisse, environ 76’000 personnes comptent sur I'aide, I'accompag-
nement et les soins individuels proposés par des organisations privées
ASD. L’ASPS représente 485 organisations ASD avec plus de 22’000

collaborateurs, qui contribuent, avec une part de marché de 35 %, a la

sécurité de la prise en charge.

Numéro national de soins a domicile

0844 700 700
www.spitexprivee.swiss

ASPS

SPITEXPRIVEE.SWISS

Le judo a 78 ans

Pour pratiquer le judo, il
n’est pas nécessaire d’étre
jeune, agile ou particuliére-
ment entrainé. Nul besoin
non plus de maitriser toutes
les techniques de projection,
de chute et de travail au

sol autorisées.

Par Beat Steiger

A 78 ans, Margrit Keller est toujours
trés active. Elle a pris ses premiéres
lecons de judo a 19 ans et aujourd’hui
encore, elle continue. Désormais, elle
est ceinture noire 1° dan. Pendant
plus de vingt ans, elle a donné des
cours de judo aux enfants et, depuis
quelque temps, elle propose du judo
a des personnes en situation de han-
dicap. Le judo relie le corps a l'esprit
et contribue a forger la personnalité.
Est-ce pour cela que Margrit Keller
n’a aucune crainte a voyager dans

le monde entier et tient toujours un
atelier de céramique et de poterie?
On est bien loin des cours de danse
classique; mais «céder pour vaincre»
et suivre la «voie de la souplesse» lui
procure du plaisir chaque jour.

Walking football

«Cherche entraineur de
Walking football»: lorsque
Pro Senectute Fribourg a

eu besoin d’'un responsable
de cours pour cette nouvelle
discipline, Paul Dietrich a
tout de suite répondu
présent.

Par Dieter Sulzer

«Footeux» depuis toujours, il a entrai-
né les juniors du FC Wiinnewil-Fla-
matt («C'était aussi un travail d’inté-
gration!»), milité avec succes pour
I'installation d’un terrain en gazon
synthétique dans le village («il aura
fallu vingt ans!») et joué dans toutes
les catégories d’actifs, puis chez les
vétérans a partir de 50 ans - ensuite
il s’est retrouvé hors-jeu, et I'histoire
aurait pu s‘arréter la. Le Walking
football, version marchée du football,
lui permet de continuer a vivre sa
passion en dépit des années. La dis-
cipline se caractérise par des régles
spécifiques, dont les plus importantes
sont, selon Paul Dietrich, 'absence
de contact physique et l'interdiction
de courir. Et cerise sur le gateau: il
peut désormais jouer lui-méme sur le
terrain en gazon synthétique!

RAITS

Un bien-étre global

Dans la tradition orientale,
’activité physique aide a
maintenir le corps, I'énergie
et I'esprit en harmonie.

Par Beat Steiger

Pour Max Weier (72 ans), la définition
de la santé donnée par 'OMS en
1946, a savoir un «état de complet
bien-étre physique, mental et social»,
n’est pas utopique, mais holistique.
Pour lui, la «santé» n’est pas unique-
ment celle que I'on se figure dans

les centres de fitness ou les clubs de
sport, par exemple. Son approche, in-
fluencée par les traditions orientales,
tient autant compte du corps que de
I'énergie et de I'esprit. Les exercices
de gigong et de yoga stimulent le flux
de I'énergie intérieure et I'ancrage

a la terre. L'objectif est une trans-
formation énergétique profonde de
I'organisme psychophysique, visant

a renforcer la relation que nous entre-
tenons avec nous-mémes et avec les
autres, et a mieux nous préparer aux
défis de la vie quotidienne. L’'harmo-
nisation du corps et de I'esprit ouvre
notre cceur et nous connecte plus
profondément a la vie.

o Pour en savoir plus
L'interview de Margrit Keller

est a lire sur Seniorweb.

B pour en savoir plus
Regles du football
en marchant.

Pour en savoir plus
Une interview de Max Weier est
disponible sur Seniorweb.
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Colloque en Allemagne

Comment maintenir les seniors plus longtemps en emploi?
Comment rendre les offres numériques accessibles et améliorer la qualité
de vie des personnes agées? Quelques réponses venues de Jena.

Texte: Antonia Jann

e colloque spécialisé des sec-

tions lll et IV de la société alle-

mande de gérontologie et de
gériatrie (Deutsche Gesellschaft fir
Gerontologie und Geriatrie, DGGG)
était consacré au théme du vieillisse-
ment tout au long de la vie.

Vieillissement et retraite

Jusqu’a quand les personnes agées
souhaitent-elles ou peuvent-elles
continuer a travailler? En s'appuyant
sur les données de I'étude «lidA»,

N. Garthe, M. Rohrbacher et H. M.
Hasselhorn ont exploré cette ques-
tion. Leur analyse montre que, au-de-
la de facteurs individuels comme

la situation financiére, la santé ou

le regard porté sur la retraite dans
I'entourage, les conditions propres
au poste de travail jouent un r6le clé.
Pour retenir les collaboratrices ou
collaborateurs agé-e-s, les entreprises
gagneraient a engager suffisamment

t6ét un dialogue avec elles et eux sur
'aménagement des dernieres années
de leur carriére. L'objectif pourrait
étre d’offrir des conditions de travail
plus favorables, qui soutiennent la
motivation et la capacité de travail.

Education numérique 80+

Le projet interdisciplinaire DiBiwWohn,
a réuni plusieurs hautes écoles autour
d’un objectif commun: développer
des supports pédagogiques et des
programmes pour initier les per-
sonnes du quatrieme age vivant dans
des logements protégés ou dans des
établissements médico-sociaux a
I'utilisation des offres numériques.

Le projet a permis d’élaborer un en-
semble de méthodes ainsi qu’une for-
mation pour les «personnes chargées
de I'accompagnement numérique».
Lorsque les personnes agées y voient
un intérét, elles sont tout a fait dispo-
sées a utiliser des offres numériques,
seules ou en groupe.

Qualité de vie a un age avancé

I. Zimmermann et A. Albrecht ont
étudié, a I'aide des données 80+
librement accessibles, les relations
entre la qualité de vie et I'environne-
ment résidentiel chez les personnes
de plus de 95 ans. Un environnement
résidentiel facilitant les déplacements
contribue a réduire les symptémes
dépressifs. Mais ce qui a le plus
d'impact pour une qualité de vie
élevée, aussi bien chez les personnes
vivant seules (36,2 %) que chez celles
résidant en EMS (44,9 %), ce sont de
bonnes relations sociales.m

Antonia Jann

Gérontologue, Dr. phil.,

A consultante indépendante
dans le domaine de la vieillesse
et animatrice de séminaires

sur le passage a la retraite.

M jann@jannmoeschlin.ch
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De I'aide pour mieux
manger et faire les courses

La malnutrition chez les personnes
agées est un probleme sous-estimé,
comme le rapportait le précédent
numeéro du magazine de GERONTO-
LOGIE CH. La Société Suisse de Nutri-
tion propose désormais une nouvelle
offre de conseil pour les communes,
des ateliers de cuisine pour les per-
sonnes agées et des formations pour
les bénévoles et le personnel des
soins a domicile qui se chargent des
commissions. Les représentant-e-s de
villes, de communes et de quartiers
des cantons de Lucerne, d'Obwald,
du Valais et de Zurich en contact
avec des seniors et souhaitant s’in-
former sur le theme de l'alimentation
des plus de 60 ans bénéficient d’'une
breve consultation gratuite.

Tazm Pour en savoir plus
¢ Vous trouverez plus

] d'informations sur le site Web
¥ (en allemand).

GERONTOLOGIE CH

En 2026, explorez notre programme
d’événements varié, mélant connaissances
actuelles, inspirations pratiques et
échanges interdisciplinaires.

Vous trouverez toutes les informations ici:

12.03.2026 GERONTOLOGIE CH en route: excursion spécialisée a la Méde-
de 13h30 a 16h30 cine gériatrique universitaire Felix Platter (UAFP) avec Prof. Dr
Bale méd. Heike A. Bischoff-Ferrari et PD Dr méd. Nikolaus Buchmann
26.03.2026 Excursion spécialisée «Projets d’habitat inspirants a Fribourg»
de 13h30 a 177h00 du réseau spécialisé Habiter et vivre
Fribourg
21.04.2026 Conférence spécialisée «Protection
de 12h00 a 13h00 des seniors: comment protéger les
en ligne personnes agées contre la fraude, la
violence et la négligence?» avec Agnes
Leukens, gérontologue, Fachstelle
Seniorenschutz (service spécialisé dans la
protection des personnes agées), police
cantonale de Zurich
08.05.2026 Assemblée générale de GERONTOLOGIE CH 2026
Berne et
en ligne
21.05.2026 Evénement spotlight «Les personnes agées a table». Un
Berne apreés-midi interdisciplinaire avec des exposés sur l'alimentation,
le plaisir de manger et |la qualité de vie chez les personnes agées
09.06.2026 Conférence spécialisée «L'avenir a une mémoire. Des histoires
de 12h00 a 13h00 qui restent. L'ceuvre d'une vie qui perdure.» avec Prof. Dr méd.
en ligne Tobias D. Gantner, fondateur HealthCare Futurists GmbH
03.09.2026 7¢ Colloque national spécialisé GERONTOLOGIE CH «Rester
Berne cool face au changement climatique - une question brdlante en
regard du vieillissement»
17.09.2026 Conférence spécialisée «La violence envers les personnes agées
de 12h00 a 13h00 - situation actuelle en 2026» avec Prof. Dr Delphine Roulet
en ligne Schwab, Institut et Haute Ecole de la Santé La Source (HES-SO),
présidente de GERONTOLOGIE CH, du Centre de compétence
national Vieillesse sans Violence, et dalter ego, et Ruth Mettler
Ernst, directrice du Centre de compétence national Vieillesse
sans Violence
29.10.2026 GERONTOLOGIE CH en route: visite guidée a I'Institut
Zurich de recherche en design de la ZHdK avec Prof. Dr Anna Lisa

Martin-Niedecken

Bon a savoir:

la participation aux conférences spécialisées en ligne
est gratuite; en tant que membre, vous bénéficiez de tarifs
préférentiels pour tous les événements sur place.
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Les relations religieuses,
une ressource importante

Une thése récente met en évidence les relations
familiales chrétiennes et laiques pendant la

pandémie de coronavirus.

Texte: Sebastian Schlafli

a pandémie a été une pério-

de difficile pour les relations

intergénérationnelles, méme
au sein des familles. Les contacts
entre les générations étaient limi-
tés par les distances de sécurite,
'obligation de porter un masque
et les confinements. Comment
les plus jeunes ont-ils maintenu
le lien avec leurs ainés pendant la
pandémie? Comment les relations
familiales ont-elles évolué durant
cette période? Le projet «Inter-
generational Cohesion during
COVID-19 and beyond» (ICOCO),
partie intégrante du programme
national de recherche «COVID-19
et société», entend apporter des
réponses a ces questions.

Dans le cadre de mon doctorat
en sciences des religions, je méne
des recherches pour le projet ICO-
CO. Je cherche a comprendre ce
qui a distingué les relations inter-
générationnelles dans les familles
chrétiennes de celles des familles
laiques pendant la pandémie. En
outre, je m’intéresse a 'impact qu’a
eu la religiosité sur ces relations
durant cette période.

16 GERONTOLOGIECH 1/2026

Familles chrétiennes et laiques:

pas de différences marquantes
Pour apporter des réponses a ces
questions, j’ai mené 24 entre-
tiens avec 12 tandems familiaux.
Chaque tandem était composé
d’un membre de la famille 4gé de
plus de 65 ans et d’un autre 4gé de
moins de 65 ans qui ne vivaient
pas sous le méme toit. Prés de la
moitié des 24 personnes se dé-
crivaient comme chrétiennes et
pratiquantes. L’autre moitié, plutot
laique. L’analyse qualitative des
entretiens n’a révélé que de me-
nues différences entre les familles
chrétiennes et laiques pendant la
pandémie. Dans les deux groupes,

Le COVID et les générations

la qualité des contacts est restée

a peu prés la méme. Les relations
étaient principalement empreintes
de soutien et d’égards mutuels.

La religiosité renforce les

relations familiales

En revanche, la religiosité des chré-
tiens interrogés a eu un effet positif
sur les relations familiales pen-
dant la pandémie. Une femme de
confession évangélique réformée
disait par exemple: «Pour moi, la foi
contribue beaucoup a éviter la peur.
(...) Pendant la pandémie, la peur
était partout. Elle est trés présente
aussi dans la vie de ma mere, qui
est trés angoissée. (...) J’essaie de lui

Durant la pandémie de coronavirus,
les contacts entre les générations
étaient essentiels pour la cohésion
sociale et le bien-étre individuel.

Le projet Intergenerational Cohe-
sion during COVID-19 and beyond
(ICOCO) vise a identifier les fac-
teurs favorisant et entravant le
contact intergénérationnel dans

le cadre des défis du COVID-19. A
cet égard, le groupe de recherche
procede tout d'abord a une analyse

secondaire des données d’enquétes
internationales disponibles, avant
de mener des entretiens qualitatifs
approfondis avec des personnes de
différents groupes d’age, tant dans
des contextes professionnels que
privés. Enfin, il réalise une enquéte
quantitative a I'échelle du pays. La
coopération avec des partenaires du
terrain garantit la combinaison entre
savoir académique et pratique.

montrer qu’il n’y a aucune raison
d’avoir peur.» Les pratiques reli-
gieuses des personnes interrogées
ont également contribué a la stabi-
lité des relations familiales pendant
la pandémie. Certaines personnes
ont parlé de leurs priéres ou des
bougies qu’elles ont allumées

pour des membres de leur famille
pendant cette période. D’autres

ont affirmé étre allés a I’église et en
avoir retiré force et confiance dans
leur relation avec leur famille. En
résumeé, la foi est une ressource qui
devrait étre prise en compte dans le
domaine social, et pas seulement
en temps de crise.m

Pour en savoir plus
Lien vers le projet de recherche
«Cohésion intergénérationnelle».

Sebastian Schlafli

est titulaire d'un Master of Arts
et effectue depuis mars 2023 un
doctorat dans le cadre du projet
Intergenerational Cohesion
during COVID-19 and Beyond a
I'Institut Alter a la Haute école
spécialisée bernoise. Auparavant,
il a travaillé comme collabora-
teur scientifique au séminaire de
sciences des religions de I'Uni-
versité de Lucerne, ou il prépare
désormais son doctorat.

M sebastian.schlaefli@bfh.ch

Les pratiques
religieuses ont
contribué a la
stabilité des liens
familiaux durant
la pandémie.

Photo: mad
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7¢ Colloque national spécialisé GERONTOLOGIE CH

Rester cool face au
changement climatique
Une question brdlante en
regard du vieillissement

Les conséquences du changement climatique
touchent toutes les générations mais les
risques pour la santé sont particulierement
élevés pour les personnes agées.

Que peuvent faire les professionnel-le-s pour
aider les seniors? Comment le systéme de
santé suisse réagit-il? Comment notre société
peut-elle s’adapter? Et comment les personnes
de tous ages peuvent-elles rester

résilientes et capables d'agir? profiteZ

- ésewat\on
anticipee

Notre Collogue spécialisé se
consacre a ces défis et
présente des pistes d’action
pour bien vieillir et préserver
son autodétermination face au
déreglement climatique.

Plus d’'informations et inscription sur
gerontologie.ch/fr > Colloque spécialisé 2026

Organisateur

v
=% GERONTOLOGIE CH

Das Netzwerk fur Lebensqualitat im Alter
Le réseau pour la qualité de vie des personnes agées
La rete per la qualita della vita in eta avanzata

www.gerontologie.ch
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A l'aise avec le numérique

La recherche d’'informations de santé en ligne progresse chez les seniors:
selon la derniére étude ReDiH, prés de quatre personnes sur cing
ageées de 60 ans et plus utilisent Internet a cette fin. En revanche,

les échanges numériques entre pairs restent marginaux.

Texte: Yves Bachofner

e vieillissement de la popula-

tion et la numérisation trans-

forment notre quotidien en
profondeur. Dans le domaine de la
promotion de la santé, ces évolutions
ouvrent de nouvelles possibilités,
mais comportent aussi des risques.
En Suisse, prés de 90 % des plus de
65 ans utilisent désormais Internet.
Mais disposer d'un acces ne signifie
pas forcément savoir s'en servir a
des fins de prévention en matiére
de santé. Le projet «Regional Health
Promotion in an Age-Friendly Digital
World» (ReDiH) de la Haute école de
travail social de la FHNW s’est penché
sur les pratiques des personnes agées
en matiéere d'offres numériques de
santé en Suisse. L'étude examine a la
fois la recherche d’informations en
ligne et les échanges entre pairs, ainsi
que les conditions qui facilitent ou
compliquent ces pratiques. Plus de
1300 personnes agées de 60 ans et
plus ont été interrogées sur I'en-
semble du territoire.

La numérisation des informations
sur la santé

Environ 77 % des personnes ins-
tallées en Suisse recherchent déja
des informations sur la santé sur le
Web. Cet usage est plus répandu
chez celles qui disposent de bonnes
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Les seniors ont
aussi besoin de
compétences
numériques.
Photo: Shutterstock

compétences numériques et qui font
confiance aux sources d’information
en ligne; le niveau de compétence
général en matiére de santé n‘a en
revanche guére d’influence. Environ
14 % d’entre elles échangent aussi en
ligne avec leurs pairs sur des ques-
tions de santé. Il sagit principalement
de personnes peu diplémées ou

en quéte de soutien. La encore, la
compétence numérique joue un role
déterminant.

L'inclusion numérique au-dela

de la retraite

Les outils numériques peuvent favori-
ser 'autonomie des personnes agées
et leur participation a la société. Mais
pour que ces opportunités profitent
a toutes et tous, il est nécessaire de
renforcer les compétences numé-
riques de facon ciblée et de disposer
de sites Web consacrés a la santé
adaptés aux seniors, transparents,
clairs et fiables.

Il est essentiel que les personnes
dgées puissent trouver facilement
des informations, en évaluer la fiabi-
lité et les utiliser de maniére appro-
priée. Car étre compétent sur le plan
numeérique, c’est aussi rester bien
informé en matiére de santé.m

[=]=:[=] Pour en savoir plus
H  Sitedu projet: redih.ch
[= L (en allemand)

Yves Bachofner
vl Collaborateur scientifique a la
Haute école de travail social,
P J L,
Haute école spécialisée du

nord-ouest de la Suisse FHNW.
Myves.bachofner@fhnw.ch
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Pour une Suisse amie des ainé-e-s

GERONTOLOGIE CH dispose d’un service spécialisé pour les
communes qui augmenter leur convivialité pour les seniors.

Texte: Simone Strinimann

race a une mise en réseau

ciblée des actrices et acteurs

du travail communal aupres
des personnes agées, le service spé-
cialisé Commune amie des ainé-e's
de GERONTOLOGIE CH dispose d'une
excellente connaissance des activités
menées dans les communes et peut
les soutenir efficacement par son
expertise. Le site Web accompagne
les communes dans leur ambition de
devenir plus attentives aux ainé-e-s.

Outils
Le guide «Ma commune, amie des
alné-e-s» présente un processus en
cing étapes. Il est illustré par des
exemples de bonnes pratiques et
propose des liens pour aller plus
loin ainsi que des modeles Word
pour la mise en ceuvre.
Le check Commune amie des
ainé-e-s permet de réaliser une
enquéte aupres des personnes

S

agées sur les aspects essentiels
d’'une commune amie des ainé-e-s
selon I'Organisation mondiale de la
santé (OMS). La commune peut la
conduire elle-méme ou en confier
la mise en ceuvre au service spécia-
lisé Commune amie des ainé-e-s, y
compris le rapport final.

Grace au check pour les autorités,
les actrices et acteurs du travail
communal avec les personnes
dgées peuvent évaluer en quelques
clics le niveau de développement
de leur commune et identifier son
potentiel d'amélioration.

Des exposé€s, appelés «échanges
entre communes», suivis de discus-
sions, sont organisés a intervalles
réguliers, le plus souvent en ligne.
La newsletter «Impulsion-
commune» fournit six fois par an-
née des informations spécialisées
et concises.

Mise en réseau
Afin de favoriser les échanges entre

les membres, une carte de Suisse
indiquant les communes actuelle-
ment affiliées a GERONTOLOGIE CH
ainsi que leurs coordonnées est
disponible en ligne depuis décembre.
Pour 2026, le service spécialisé

s’est fixé pour objectif d'améliorer
les liens avec la Suisse romande et
d’examiner la possibilité de proposer
une certification pour les communes
amies des ainé-e-s.m

Pour en savoir plus
Lien vers le site Web.

? Simone Stirnimann

¢ e-! Responsable du service
spécialisé Commune amie des
ainé-e-s de GERONTOLOGIE CH,
Simone Stirnimann se tient a
votre disposition pour toute
question ou en cas d'intérét
pour les prestations du service.
M gemeinde@gerontologie.ch
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Bar, café, mini-
marché: l'offre
est attrayante au
Paese Ritrovato.

Photo: mad

Soigner les personnes
atteintes de démence:
une nouvelle approche

Visite du Paese Ritrovato de la Cooperativa
Meridiana a Monza, Italie.
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Texte: Christian Pozzi

année derniére, une délé-

gation du Centre de compé-

tences sur le vieillissement
de la Haute école spécialisée de la
Suisse italienne (SUPSI) a eul’oc-
casion de visiter le Paese Ritrovato,
un projet innovant lancé par la
Cooperativa Meridiana a Monza,
en Italie.

Un nouveau modéle d’habitat
Le Paese Ritrovato est un modele
d’habitat qui va au-dela de I'ap-
proche institutionnelle classique.
Il s’inspire de projets interna-
tionaux, comme le village pour
personnes atteintes de démence
De Hogeweyk aux Pays-Bas (Van
den Berg, 2011), et les adapte au
contexte italien. Congu comme un
véritable village, il dispose d’es-
paces destinés a favoriser 'autono-
mie, la sécurité et la participation.
Le village se compose de batiments
de huit appartements, chacun pré-
vu pour huit résidentes et résidents
qui jouissent de chambres indivi-
duelles avec salle de bain privative,
ainsi que de plusieurs espaces com-
muns, dont un salon et une grande
cuisine avec salle a manger.
Les espaces extérieurs sont consti-
tués d’une place centrale entourée
de lieux de convivialité comme
un bar, un thééitre, une église, une
bibliothéque et des boutiques, ainsi
que des espaces verts avec des
potagers et des parcs. Ces offres
favorisent 'interaction sociale, le
contact avec la nature et stimulent
les sens.

Une attention particuliére a
été apportée ala conception des
espaces et des objets, choisis pour
leur adéquation avec les besoins
perceptifs, sensoriels et cognitifs

des résidentes et résidents. Ils
doivent encourager les activités

et rendre le quotidien plus intuitif
et spontané. L'idée derriére cette
configuration est de créer un cadre
familial et rassurant dans lequel
chaque personne peut jouir libre-
ment de 'autonomie qui lui reste et
conserver un role actif au sein de la
communauté, tout en bénéficiant
du soutien nécessaire.

Une approche centrée

sur la personne

Ce sont les préférences, les besoins
et les histoires de vie des rési-
dentes et résidents qui motivent
les décisions en matiere de soins

et déterminent les activités quoti-
diennes au Paese Ritrovato. Alors
que certaines personnes aiment se
promener dans le jardin, d’autres
participent a des ateliers créatifs
ou a des activités collectives sur la
place centrale. Garantir la liberté
de mouvement n’est pas seulement
un objectif thérapeutique, c’est
aussi un impératif éthique fonda-
mental, étroitement lié a la dignité
humaine et au droit a 'autodéter-
mination. L'équipe interprofession-
nelle évite d’imposer des restric-
tions aux résidentes et résidents
pour ne pas les surprotéger et
favorise au contraire le sentiment
d’appartenance afin de réduire le
risque d’isolement social.

Interventions psychosociales

Autre aspect particuliérement
important: la prévention des
«symptdmes comportementaux
et psychologiques de la démence»
(SCPD). L'approche choisie est
principalement basée sur des
interventions psychosociales, ou
I'ergothérapie joue un rdle central.
Elle est complétée par de la musi-

cothérapie, de 'art-thérapie et des
activités physiques adaptées. Ces
mesures personnalisées visent a
stimuler les capacités restantes, a
encourager la participation a des
activités valorisantes et a renforcer
le bien-étre émotionnel. Elles per-
mettent de réduire le stress et les
comportements dysfonctionnels.

Une expérience riche

en enseignements

La visite de ce village a été pour
les enseignant-e-s, les cher-
cheur-euse-s et les étudiant-e-s
une superbe occasion de s’enrichir,
tant sur le plan professionnel que
personnel. Dans un contexte ol

la démence est un défi de santé
publique qui prend de plus en plus
d’ampleur, le Paese Ritrovato est
un modele a suivre pour la réorga-
nisation des services dédiés aux
personnes atteintes de démence et
a leurs familles. L'enjeu pour I'ave-
nir sera de mettre en pratique ces
principes au quotidien et d’investir
dans la formation et la recherche
appliquée afin de trouver des
solutions. m

Bibliographie
EEJ Van den Berg, W. (2011). De
Hogeweyk: A New Vision for

Dementia Care. Journal of
Dementia Care, 19(6), 12-14.

Christian Pozzi
€ Chargé de cours a la Scuola
universitaria professionale della
Svizzera Italiana, doctorant en
santé publique a I'Université
de Milan-Bicocca.
™M christian.pozzi@supsi.ch
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Soins palliatifs: quelle place
pour I’ergothérapie?

Quand la guérison n’est plus possible, 'attention se tourne
vers ce qui peut encore étre fait au quotidien. Lergothérapie
accompagne les personnes concernées et leurs proches
pour les aider a rester acteurs-rices de leur quotidien.

Texte: Nikki Gysin et Muriel Vangopoulou

ne maladie limitant 'espé-

rance de vie affecte bien

plus que le corps: elle cham-
boule les rdles, les habitudes et les
relations. Qui va assumer les taches
quotidiennes? Que peut-on encore
faire? Ou trouver du soutien lorsque
les repéres s’effritent? Les soins
palliatifs peuvent étre mis en place
tot, en complément des traitements
avisée curative, dans le but de pré-
server la qualité de vie et 'autono-
mie, en associant les proches.

Objectif: rester mére, jusqu’au bout
Un cas pratique décrit par une asso-
ciation professionnelle ameéricaine
concerne Fatima, qui vit avec un
cancer en phase terminale. Son ob-
jectif n’est pas de «retrouver la san-
té», mais de rester une mere pour
ses deux jeunes enfants. Durant ses
séances d’ergothérapie, elle élabore
avec son mari des stratégies pour
continuer a remplir ce role malgré
son épuisement. Des positions
adaptées et de légeres adaptations
l'aident a continuer de porter et de
nourrir le plus petit. Pour faciliter

le quotidien, des rituels sont mis en
place, une aide est proposée pour le
bain, les sorties sont écourtées ou
des pauses, intégrées. Et pour étre
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présente a sa maniere lors des mo-
ments importants de la vie de ses
enfants, Fatima rédige des lettres et
leur enregistre des messages vidéo.

Ce que l'ergothérapie

apporte dans la pratique
L’ergothérapie repose sur une
approche orientée vers les activités.
Les ergothérapeutes s’intéressent

a ce que les personnes souhaitent
ou doivent accomplir dans leur vie
quotidienne. Les questions clés
sont : qu’est-ce qui est important
pour cette personne et comment
peut-elle continuer a le faire malgré
ses limitations?

Celainclut la gestion de I'éner-
gie, des routines adaptées, un envi-
ronnement sécurisé, la prévention
des chutes et 'adaptation du loge-
ment, ainsi que la mise a disposi-
tion de moyens auxiliaires. D’autres
maniéres de s’installer et de se
positionner sont également propo-
s€es. Le travail avec les proches est
primordial: il s’agit de les guider,
de les décharger, de renforcer leur
sentiment de sécurité ou les aider a
planifier les transitions.

Un potentiel important,

encore peu exploité

Les prestations d’ergothérapie
sont prises en charge par I'assu-

rance maladie et les compétences
en soins palliatifs font partie des
connaissances requises par la loi
sur les professions de la santé. Mal-
gré cela, les études montrent que
l'ergothérapie est souvent absente
de la prise en charge palliative

en Suisse. Dans le cadre de leur
travail de bachelor, les autrices se
sont penchées sur les moyens de
soutenir les ergothérapeutes dans
l'accompagnement des personnes
atteintes d’'une maladie limitant
’espérance de vie. A cet égard,
elles ont mené des entretiens de
groupe avec des ergothérapeutes
exercant dans différents contextes,
tels que les soins a domicile, la
réadaptation, I’hépital ou les soins
palliatifs spécialisés.

Un besoin d’action a plusieurs

niveaux

Il ressort clairement de leur travail

que plusieurs niveaux doivent

interagir pour que ’ergothérapie

puisse déployer son potentiel.
1l est nécessaire de disposer de
conditions-cadres favorables a
lergothérapie palliative, telles
que du temps a consacrer aux pa-
tients, assez de postes de travail et
un financement qui ne se heurte
pas aux limites des différents
contextes de prise en charge.

Gestion des symptémes
Aide a la gestiondela
détresse respiratoire, de la
fatigue, de I'anxiété et de la
douleur.

Travail biographique
Représentation de I'histoire
de sa vie, par exemple sous

forme de collages, de

journal intime.

Activité et participation
Permettre des activités utiles,
habituelles et nouvelles.

Environnement sécurisé
Stockage - Prévention des
chutes - Gestion des crises.

Accompagnement du deuil
Accompagnement des
clients et clientes et de

leurs proches.

Fourniture d'aides
techniques
Conseil et approvisionne-
ment - en tenant compte

des éventuels transferts et
de I'évolution de la maladie.

Adieux et accomplissement

Achéevement des projets
inachevés - aide pour les
derniéres volontés -
organisation des legs et
des cadeaux.

Expression créative
Travail créatif axé sur
I'activité et I'expression.

Travail avec les proches
Soutien dans la vie
quotidienne et les soins,
lors des adieux et dans
le travail de deuil.

Illustrations: générées par IA

L’ergothérapie doit étre mieux
connue, car les gens 'associent
encore largement a 'apport de
moyens auxiliaires.

La formation et la recherche sont
indispensables pour diffuser des
approches efficaces et renforcer
la confiance des profession-
nel-le-s dans leur pratique.

Une bonne collaboration in-
terprofessionnelle est indis-
pensable, avec des objectifs
communs, des informations
coordonnées et des accords
clairs. Les autres intervenant-e-s
devraient faire appel a I'ergothé-
rapie a un stade précoce.

Les ergothérapeutes doivent
prendre conscience de leur po-
tentiel dans le contexte palliatif
et I'investir activement.

Travailler ensemble

quand le temps est compté
Lorsque la fin de vie est proche,

il importe moins de savoir a qui
incombe une tiche que de s’assu-
rer quelle soit accomplie au bon
moment, en adéquation avec les
besoins des patient-e-s et de leurs
proches. L'ergothérapie enrichit le
travail d’équipe par une perspec-
tive ancrée dans le quotidien et
contribue a préserver la qualité de
vie jusqu’au bout. m

Af=, Pouren savoir plus
Le mémoire de licence en alle-
mand, avec résumé en anglais.

0
o,

Nikki Gysin et

Muriel Vangopoulou

ont obtenu leur dipléme de
bachelor a la Haute école zuri-
choise des sciences appliquées
(ZHAW). Leur travail de fin
d’études a regu le premier prix
du Prix GERONTOLOGIE 2025.
M nikki.gysin@sunrise.ch

& mueri_vango@hotmail.com
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De la musique sur mesure
dans les services de prise en
charge de la démence

Il n’existe pas de musique universelle qui agirait comme une
pilule miracle chez toutes les personnes atteintes de démence.
En revanche, une musique en adéquation avec les préférences
de chacun-e peut contribuer a maintenir le lien avec le monde

au-dela de la démence.
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Texte: Brigitte Schnieper

élément déclencheur de
mon travail de fin d’études
a été un CD dit «pour la
démence» fréquemment passé
aux résident-e-s sur mon lieu
de travail. Forte de mes dix ans
d’expérience professionnelle dans
la prise en charge de démence,
je doutais fortement que cette
musique puisse avoir un effet
positif sur ’ensemble de nos rési-
dent-e-s, contrairement & ce qui est
généralement admis.

Qu’est-ce que la musique pour
une personne atteinte de démence?
La musique peut établir un lien
avec le passé, raviver de bons sou-

Monsieur J. S.
aprés le moment
d’écoute partagée
de morceaux tirés
de sa compilation
de marches.

Photo: Jasmin Marte

venirs, rendre le moment présent
plus tangible, apaiser, stimuler et
encourager la participation, tout en
aidant 8 communiquer. Mais elle
peut également étre vécue comme
une surcharge, contribuer a une
surstimulation sensorielle et faire
émerger de mauvais souvenirs.
Sij’étais a la place de certain-e-s
résident-e-s de I'unité de démence,
assise dans la salle commune, je
serais incapable de hiérarchiser les
stimuli: des discussions bruyantes
dans un couloir qui résonne, des
allées et venues, des gens qui
attendraient de moi des choses que
je ne comprendrais pas... Dans ce
contexte, une musique de fond ne
ferait qu’ajouter au stress, quand
bien méme j’aurais pu la choisir:
je ne pourrais de toute fagon pas
réellement ’écouter, tous ces sons
se mélant autour de moi. En effet,
le cadre dans lequel la musique est
diffusée est tout aussi important
que la musique elle-méme.

Le projet

Pour permettre a trois résident-e-s
atteint-e-s de démence avancée de
percevoir les effets positifs de la
musique, j’ai retracé la biographie
musicale de chacun-e avec 'aide
de leurs proches et recherché des
morceaux de musique adaptés.
Nous avons écouté ces morceaux
ensemble lors de séances indivi-
duelles. J’ai également joué des
mélodies a la flite a bec et chanté.
J’ai ensuite sélectionné quelques
morceaux sur la base de leurs
réactions. L'idée initiale de com-
piler un CD pour chacun-e a été
rapidement abandonnée au profit
de la musique live, les séances indi-
viduelles ayant montré combien la
dimension collective était impor-
tante dans 'expérience musicale.

Deux des résident-e-s réagissaient
en outre beaucoup plus a la mu-
sique en direct qu’a la musique
enregistrée. J’ai donc décidé de
conclure mon projet par un concert
court en comité réduit pour les
résident-e-s et leurs proches.

Trois femmes retraitées de mon
entourage ont accepté de partici-
per. L'une d’elles présentait des
signes de démence débutante. J’ai
arrangé les morceaux pour qu’ils
soient plus faciles a chanter (tona-
lité basse, p. ex.), et plus adaptés a
nos capacités musicales.

Avant le concert, j’ai tenu &
informer toutes les personnes
impliquées de la finalité du projet.
L’objectif était de proposer une
expérience collective sans attentes
précises en termes de comporte-
ment. Nous ne cherchions pas a
mettre en avant nos compétences
musicales, mais a créer quelque
chose de positif avec des moyens
simples. Chacun-e était libre
d’ajouter sa voix aux nétres, de
s’exprimer en toute spontanéité
ou simplement d’écouter, et nous
rejouerions les morceaux particu-
lierement appréciés en adaptant
le rythme aux besoins des partici-
pant-e-s.

Résultats
Méme sila démence peut altérer
certains aspects de la personna-
lité et entrainer des comporte-
ments spécifiques, les personnes
qui en sont atteintes conservent
leur personnalité jusqu’a la fin de
la vie.
Les gotits peuvent évoluer au
cours de la maladie, y compris
en matiére de musique. Ils n’en
restent pas moins individuels. Il
n’existe pas de «musique pour
la démence» qui, telle une pilule

miracle, n’aurait que des effets
positifs sur toutes les personnes
atteintes de démence.

Une musique en adéquation avec
les préférences de chacun-e peut
toutefois contribuer a maintenir
le lien avec le monde au-dela de
la démence.

Chaque instant pleinement
consacré a une personne atteinte
de démence contribue a lui
rendre son identité. Faire I'expé-
rience partagée d’une musique
qui lui parle accentue encore cet
effet.m

Brigitte Schnieper

est la lauréate du troisiéme prix
du Prix GERONTOLOGIE CH 2025
pour son travail de fin d’études
réalisé dans le cadre du CAS en
géragogie musicale de la Haute
école de Lucerne.

™M brisch68@bluewin.ch
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