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Service de vétements professionnels
pour les organisations d’aide et de
soins a domicile (Spitex)

L'utilisation quotidienne de vétements professionnels propres est une évidence pour les employés de Spitex.

Cependant, la prestation de linge professionnel hygiéniquement irréprochable demande beaucoup de temps

et d'argent. La blanchisserie professionnelle bardusch SA soulage les organisations Spitex avec un service flexible

de vétements professionnels adapté a leurs défis.

Pourlesemployés de Spitex, chaque minute
compte: pendant les soins ou sur le chemin
desclients. Cestunvrai défi. Lesvétements
professionnels doivent étre impeccable-
ment entretenus et hygiéniques, pour sou-
tenir les employés dans 'accomplissement
de leurs taches et offrir une protection
contre les intempéries et une visibilité dans
le trafic routier.

Lachat et 'approvisionnement de véte-
ments de travail est une activité colteuse
et longue. Le service de vétements profes-
sionnels de bardusch SA offre un soutien
pour faire face a ces taches et s'adapte de
maniere flexible aux besoins individuels de
chaque organisation Spitex.

Simple, fiable et transparent

Avec notre service bardusch, les organisa-
tions Spitex ne doivent plus s'occuper elles-
mémes de leurs vétements professionnels.
Le lavage, le raccommodage, l'achat de
pieces de rechange et la gestion des stocks
ne sont plus nécessaires. bardusch collecte
les vétements souillés et les livre préparés
de maniere hygiénique et dans les délais.

bardusch SAest un prestataire de services
textiles opérant dans toute la Suisse, avec
unsiege social a Bale et des succursales a
Brugg, Sierre, Yverdon, Uetendorfet Rhein-
felden (entrepét central). Dans les blan-
chisseries, environ 700 employés lavent
100 tonnes de linge chaque jour. bardusch
se charge de l'entretien du linge et de la
logistique pour tous les secteurs, a savoir
les hopitaux, les cliniques, les maisons de
retraite, lindustrie et les services publics.

Pourunapercu détaillé de laconsommation
etdes colts, des rapports sont disponibles
dans l'outil web convivial.

Flexibilité pour des solutions
économiques

Le service de vétements professionnels est
congu surmesure pour chaque organisation
Spitex: les vétements peuvent étre obtenus
enleasing. Mais il est également possible de
faire appel au service d’entretien pour vos
propres vétements de travail ou d’acheter
léquipement de vos employés chez bar-
dusch. bardusch élaborera la solution éco-
nomique la plus optimale dans chaque cas.

Inimitable et en toute sécurité dans

la vie quotidienne de Spitex

La gamme bardusch est congue pour ré-
pondre aux défisde lajournée de travail des
employés de Spitex. Des coupes ergono-
miques, des tissus de haute qualité et des
fonctionnalités utiles les soutiennent dans
leurs activités. Sur la route - que ce soit a
vélo, a pied ou en voiture - les employés
portant des vestes bardusch sont claire-
ment visibles dans toutes les conditions de
visibilité. En outre, une apparence conforme
al'lC, avec des vétements attrayants ornés
du logo Spitex, crée une identité sans équi-
voque pour l'organisation Spitex.

Les processus de lavage désinfectants cer-
tifiés RABC garantissent des vétements de
travail hygiéniquementimpeccables et contri-
buent ainsi a préserver la santé des clients.

Avec une durabilité prévoyante
En tant que blanchisserie industrielle, bar-
dusch a pour mission permanente d’optimi-

ser la consommation d’eau, d’énergie et de
détergent. En outre, les clients bénéficient
de détergents certifiés par le label écolo-
gique de 'UE, qui sont meilleurs pour l'envi-
ronnement mais ont la méme efficacité que
les produits conventionnels.

Personnel, proche et compétent

Chez bardusch, chaque client a un interlo-
cuteur personnel. Cette personne com-
prend les besoins particuliers de ses clients
et répond rapidement et avec compétence
a leurs préoccupations.

Darduseh

bardusch SA

Rue des Petits Champs 6
1401 Yverdon-les-Bains
www.bardusch.ch
info.yverdon@bardusch.ch
+4124 4233080
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Une vision globale
de la nutrition

L'alimentation a un impact profond sur nos vies,
affectant notre santé, notre qualité de vie et
notre autonomie. Si une alimentation déséquili-
brée est courante, cela signifie aussi des colts
épouvantables pour le systeme de santé. L'Aide
et soins a domicile (ASD) se préoccupe donc
pleinement de l'alimentation de ses clientes et
clients. Dans le dossier «L’ASD et la nutrition,
deux expertes discutent notamment de la maniére dont
'ASD peut combattre la malnutrition. Suivent deux repor-
tages, l'un avec une diététicienne de l'Association Vaudoise
d’aide et de soins a domicile, 'autre avec un chauffeur du

5 ACTUEL : . :
service de repas de 'ASD du canton de Zoug. Puis un projet
PRESTATIONS sur l'importance de la santé dentaire dans le grand age,
6 Une nouvelle solution autour de la LIMA auquel 'ASD a participé, est présenté,
SOCIETE Comme cette édition aborde en profondeur le théme de
8 Le «Covidlong» occupe l'ASD l'alimentation, les photos qui 'accompagnent proposent
12 DOSSIER «L’ASD et la nutrition» une perspective inhabituelle: elles jettent un regard sur une
13 Deux expertes discutent de (mal)nutrition employée de '’ASD ou sur d’autres professionnels de la santé
22 Aux cotés d'une diététicienne a domicile e , Lo, . ,
26 En route avec un service de repas 4 domicile depuis l'intérieur d’un réfrigérateur, depuis le coffre d'une
31 Zoom sur la santé dentaire des personnes agées voiture de livraison de repas, depuis une armoire a provisions
et méme depuis une bouche. Nous tenons a remercier ici
34 L'ASD et 'ORP coopérent Greta Gschwend, infirmiére diplomée de I'ASD de Zurich,
pour sa participation a la photo de couverture.
DIALOGUE
38 5 questions au chanteur Gjon’s Tears Ce numéro comprend aussi un article sur le «Covid long»,
. un apercu de la nouvelle réglementation relative a la LIMA et
39 LA DERNIERE

Couverture: Greta Gschwend, de 'ASD de Zurich,
examine le contenu du frigo d’un client — tout comme ce

numeéro examine le théme de «L’ASD et la nutrition».
Photo: Leo Wyden; les photos ont toutes été prises dans
le respect des mesures sanitaires liées au coronavirus.

| Intuitive, pratique, gratuite.

L'application du Magazine ASD et ses nouvelles

fonctionnalités pour smartphones et tablettes. >

un éclairage sur la collaboration entre 'ASD de RegioWitten-
bach (SG) et 'ORP. Cette fois, c’est le chanteur fribourgeois
Gjon Muharremaj alias «Gjon’s Tears» qui répond a nos

«5 questions». Bonne lecture!

Flora Guéry, rédactrice

n S’informer et partager:
facebook.com/SpitexSchweiz

[ Avallable on the
[ App Store
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Concepts de
prévoyance réfléchis

Nous insufflons de la vie
a votre prévoyance.

Spécialiste des besoins en prévoyance pour le secteur

de la santé en Suisse, la SHP propose également aux
entreprisesindividuelles, comme aux institutions comptant
jusqu’a plusieurs centaines d’employés, des formules

de prévoyance intelligentes, séduisantes, a bon prix.

Souhaitez-vous optimiser
votre prévoyance professionnelle?
N’hésitez pas a nous contacter pour une consultation

gratuite, sans engagement de votre part.

Caisse de Pensions SHP, Kronenplatz 1, 8953 Dietikon 1, Tél. 044 268 90 60, www.pkshp.ch

SmartLife
Care

Restez indépendants

Vivre aussi longtemps que possible chez soi, s'y sentir - ﬁ
bien et libre. Elégantes et discretes, nos montres
d'appel d'urgence vous permettent de profiter de la
vie en toute indépendance - tout en sachant que
VOUS pouvez compter sur une assistance rapide en
cas d'urgence.

Nous vous conseillerons volontiers.
Hotline 0848 65 65 65 (tous les jours de 06h30 a 20h00).
www.smartlife-care.ch

- d “ SmartLife Care SA est une entreprise conjointe de:

Q swisscom helvetia A

Votre assureur suisse
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Red. En raison de la pandémie, l'assemblée
des délégués (AD) d'ASD Suisse du 27 mai
2021 a eu lieu une nouvelle fois en vidéo-
conférence, les délégués soumettant a
l'avance par écrit leurs votes sur les points de
l'ordre du jour. Le président Thomas Heiniger
adirigé l'assemblée virtuelle et a expliqué que
le comité et le groupe de travail mis en place
par 'AD 2020 avaient traité de maniére in-
tensive les questions stratégiques autour du
développement de l'association et de la
branche. Enraison de lacomplexité des ques-
tionnements et de la situation liée a la pan-
démie, le comité a décidé de donner plus de
temps au processus. «Cela devrait permettre
un travail plus approfondi, plus minutieux et
finalement plus fructueux», a expliqué Tho-
mas Heiniger.

Trois autres présentations ont suivi. La
premiere a été donnée par Guy Schleiniger,
directeur de Neuroth Suisse et Liechtenstein,
partenaire premium de longue date d’ASD
Suisse. Ilaindiqué que les spécialistes de l'au-
dioprothésiste sont non seulement présents

Le rapport annuel 2020
d’ASD Suisse est la

Red. Le rapport annuel 2020

dans les localités avec son dispositif mobile,
mais aussi dans cinq filiales de la poste pour
parler de solutions auditives aux personnes
intéressées. Et il a mentionné que chez Neu-
roth, il est désormais possible de tester gra-
tuitement une aide auditive pendant 30 jours.

Puis ce fut au tour du nouveau partenaire
premium: le logisticien de santé Publicare (voir
Magazine ASD 2/2021). Martin Jenny, respon-
sable Service externe, aexpliqué que Publicare
offre ases clients un grand soutien pour toutes
les questions relatives au financement du ma-
tériel de soins. Dans le cas des produits a usage
personnel, lentreprise se charge de la factura-
tion aupres des caisses-maladie. Pour les pro-
duits a application professionnelle, elle fournit
des factures détaillées afin de garantir la plus
grande transparence possible. Selon le direc-
teur Martin Kiinzler, Publicare est préte pour
la nouvelle législation sur la liste des moyens
etappareils (LIMA) et informera en temps utile
ses clients sur les changements a venir et les
conseillera individuellement sur la meilleure
maniére de les mettre en ceuvre.
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seulement pour la société dans son : Suisse en 2020 —
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ensemble, mais aussi pour ASD Suisse.
Le président Thomas Heinigery évoque
l'équilibre que 'ASD doit maitriser, entre
stabilité et flexibilité. Quant a la directrice
Marianne Pfister, elle explique comment le
coronavirus a mis au défi et renforcé 'ASD.
Lerapport annuelrend en outre compte
de toutes les activités centrales d’ASD

dans les domaines
de la politique, de
lacommunication et de la formation
mais aussi de la statistique, de la qualité et
des contrats d’assurance. Découvrez en
détail les activités d’ASD Suisse en période
de coronavirus sous https://rapports-
annuels2020.aide-soins-domicile.ch.

ACTUEL

L'inclusion de 'ASD dans EFAS

La présentation finale a été donnée par Mat-
thias Maurer, maitre de conférences a l'Ins-
titut d'’économie de la santé de Winterthour.
Il a évoqué comment et quand les soins a
domicile pourraient étre inclus dans le finan-
cement uniforme des prestations ambula-
toires et stationnaires (EFAS). Il a expliqué
que I'ASD devrait garantir des chiffres uni-
formes et transparents sur ses co(ts au
niveau national pour que son inclusion dans
EFAS soit possible.

Marianne Pfister, directrice d’ASD
Suisse, a ensuite souligné que I'ASD faisait
déja beaucoup pour la transparence des
colits, notamment avec l'introduction du
nouveau Manuel Finances. Et ASD Suisse a
mis en place un groupe de travail pour re-
présenter les intéréts de '’ASD dans toutes
les discussions concernant EFAS. A la fin de
'assemblée, Marianne Pfister a remercié
tous les participants pour la bonne coopé-
ration au cours de l'année écoulée — qui a
été extrémement exigeante pour 'ASD.

Journée nationale de 'ASD
sur le besoin en personnel

FH. Professionnels qualifiés recherchés:
«Rejoignez l'Aide et soins a domicile!» — tel
est le slogan de la Journée nationale de
'ASD du 4 septembre 2021. Lors de cette
journée, l'accent sera mis sur le grand be-
soin de personnel qualifié dans les soins et
'accompagnement ambulatoires et il sera
montré a quel point le travail au sein de
'ASD est exigeant, divers et varié. Les orga-
nisations d’aide et de soins a domicile
peuvent organiser cette journée librement.
Le théme du besoin en personnel quali-
fié sera également au centre du colloque
d’ASD Suisse, prévu le 8 septembre 2021,
intitulé «’ASD — un employeur attractif
aujourd’hui et demain». Les inscriptions au
colloque sont ouvertes dés a présent sous
https://fachtagung.spitex.ch.
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Materiel de soins:
de la pluie a laverse?

Une nouvelle solution au chaos régnant autour de la LiMA est attendue depuis
longtemps. Aide et soins a domicile (ASD) Suisse voit d’'un ceil positif — mais
également critique — la nouvelle réglementation sur la tarification du matériel
de soins, qui entrera en vigueur le 1* octobre.

La nouvelle rég[ementation Fin 2017, des nuages sombres s'amoncelaient aprés 'annonce
des associations d'assureurs-maladie de ne plus rembourser

séparément le matériel de soins, a bréve échéance, sur la base
de deux arréts du Tribunal administratif fédéral. Des discus-
sions avec les autorités s’ensuivaient a tous les niveaux pour
trouver rapidement un moyen de sortir du chaos: au niveau
national, l'objectif était de trouver une solution a moyen et
long terme pour la facturation et le contréle du matériel de
soins simple sur le plan administratif. Au niveau cantonal et,
dans certains cas, communal, en revanche, la limitation des
dégatsa court terme était la priorité et des solutions devaient
&tre trouvées rapidement avec les responsables du finance-
ment résiduel. En janvier 2018 déja, les associations de pres-
tataires de services s'étaient adressées conjointement a 'Of-
fice fédéral de la santé publique (OFSP) et avaient demandé
la tenue d’'une table ronde. La problématique avait été expli-
quée et de possibles solutions avaient été discutées lors de
plusieurs sessions. En paralléle, les acteurs politiques s'étaient
également saisis du sujet a travers plusieurs interventions.
Une des propositions soutenues par ASD Suisse avait fina-
lement abouti a une modification de la loi sur l'assurance ma-
ladie (LAMal), adoptée par les deux chambres du Parlement en
décembre 2020. De quoi se réjouir: le matériel de soins serait
enfin @ nouveau pris en charge par l'assurance maladie, tandis

= |es produits de la catégorie A sont inclus dans le colt des soins.

® |es catégories B et C forment la nouvelle LIMA. Seuls ces produits
sont remboursés séparément par 'AOS.

= Pour les produits de la catégorie B, deux montants de rembourse-
ment maximaux différents s’appliquent; selon les connaissances
actuelles, ils sont utilisés de la maniére suivante: si une organisa-
tion d'aide et de soins a domicile ou un établissement médico-
social facture le matériel, c’est le montant de remboursement
maximal inférieur qui s'applique - si un tiers facture le matériel
(pharmacie, fournisseur de matériel), c’est le montant de rem-
boursement maximal supérieur qui s’applique.

= En cas d'utilisation d’'un produit de la catégorie B dont le prix est
supérieur au montant de remboursement maximal, la différence
peut étre facturée au client (pas d’application de la protection
tarifaire).

® |es produits qui ne peuvent étre affectés a une catégorie doivent
étre payés par le client. Ils ne sont pas couverts par la protection
tarifaire.

= Comme la liste ne contient pas de matériel de la catégorie C lors
de son entrée en vigueur, une période transitoire s'applique a
ce matériel pendant 12 mois, au cours de laquelle les responsables
du financement résiduel continuent de payer pour ses co(ts.
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que laséparation insensée faite entre l'auto-application du ma-
tériel de soins et l'application de celui-ci par des tiers devait en-
fin étre supprimée sur le plan administratif. Il ne s'agissait plus
que de concrétiser ces dispositions au niveau de l'ordonnance.

Entrée en vigueur au 1” octobre

La mise en ceuvre désormais décidée par le Conseil fédéral
pourrait toutefois gacher l'humeur festive, car un nouvel orage
menace toujours: l'entrée envigueur se fera le 1% octobre 2021,
les documents définitifs seront publiés dans la deuxieme quin-
zaine de juin. La nouvelle liste provisoire des moyens et appa-
reils (LiIMA) sera mise «aimablement» & disposition dans la
premiére quinzaine de juin. Heureusement, le Conseil fédéral
arépondu aux réserves clairement émises au préalable concer-
nant 'entrée en vigueur. Les prestataires de services et les as-
sureurs-maladie ont ainsi trois mois supplémentaires pour
mettre en ceuvre les processus et modifier les systémes élec-
troniques. Cela devrait permettre aux prestataires de services
d’assurer la transition dans le secteur ambulatoire.

Les nouvelles catégories de
matériel de soins

Le matériel de soins sera divisé en trois catégories:

A Produits consommables simples directement
liés aux prestations de soins (par exemple
gants, gaze, désinfectants, masques et véte-
ments de protection) ainsi que matériel et
articles a usage multiple pour différents pa-
tients (par exemple tensiométres, stéthos-
copes, thermométres, oreillers ergonomiques
spéciaux, instruments réutilisables tels que
ciseaux et pincettes). Ils continueront a ne pas
étre remboursés séparément, mais confor-
mément a la réorganisation du financement
des soins.

B Moyens et appareils inclus jusqu'a présent dans
la LiIMA (par exemple aides pour l'incontinence,
pansements, dispositifs d’inhalation, articles
pour stomie, articles pour traitement compres-
sif, dispositifs de trachéotomie). Ils peuvent
étre utilisés non seulement par la personne
assurée elle-méme ou avec l'aide d'une per-
sonne non professionnelle ne participant pas
a son examen ou a son traitement, mais aussi
par des professionnels des soins (auto-appli-
cation et application par des tiers).

C Moyens et appareils qui ne peuvent étre
utilisés que par des professionnels des soins
(par exemple systéme de drainage des
plaies, ventilation a domicile) (application
exclusivement par des tiers).

Nouvelle LiIMA

PRESTATIONS

Un probléme subsiste: la LIMA n’intégre au départ aucun
matériel de soins de la catégorie C (produits utilisés exclusi-
vement par des soignants professionnels). Ceux-ci ne seront
inclus dans la liste qu’aprés avoir suivi la procédure de de-
mande ordinaire avec un examen des critéres d’efficacité,
d'adéquation et d'économicité (EAE). Jusqu'a présent, on ne
sait pas qui présentera ces demandes. Les associations de
prestataires de services ne disposent ni du savoir-faire ni des
données nécessaires dans ce domaine. Cette responsabilité
incombe aux fabricants de ces produits, qui présentent aussi
des demandes de prestations pour la catégorie B. ASD Suisse
a demandé la tenue d'une table ronde avec toutes les parties
concernées. Pendant une période transitoire de douze mois,
les responsables du financement résiduel devront encore
assumer les colts matériels dans ce domaine — aprés quoi, ce
plan de sauvetage de derniére minute introduit au Parlement
menace de se désintégrer. ASD Suisse, avec les autres asso-
ciations faitieres des soins, s'efforce avec véhémence d'éviter
tout dégat des eaux — mais il vaut mieux garder des habits de
pluie a portée de main.

Patrick Imhof

Annonce

BACO

LIFTS A PLATE-
FORME

LIFTS A SIEGE
HOMELIFTS

2 semaines

www.hoegglift.ch

5 ANS DE GARANTIE

HOGG

LIFTSYSTEME

LAUSANNE
021800 06 91

ST.GALLEN
L071987 66 80

L 033 439 41 41
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»

Le «Covid long» peut empécher
les personnes touchées de
participer pleinement a leur vie
quotidienne.

Photo: Getty Images

L'Aide et soins a domicile (ASD) continuera encore longtemps a prendre en charge
des personnes souffrant des effets a long terme du Covid-19. Le «Magazine ASD»
examine comment l'institution genevoise de maintien a domicile fournit des soins
interprofessionnels aux personnes touchées par le «Covid long». Et donne la parole
a une employée de 'ASD qui souffre elle-méme des séquelles de la maladie virale.

Le «Covid long» est actuellement sur toutes les levres, méme
si le terme n'est pas toujours utilisé de maniére uniforme.
L'Office fédéral de la santé publique (OFSP) décrit le Covid
long comme «l'apparition de séquelles persistantes a la suite
d’une maladie liée au Covid-19». Ce terme englobe donc non
seulement les effets drastiques a long terme telles que des
lésions organiques irréparables, mais aussi toutes les consé-
quences de la maladie qu’une personne touchée «ressent en-
core pendant des semaines ou des mois apres la phase aigué
du Covid-19». LOFSP estime que 5% des personnes ayant
une évolution légére présentent encore des symptoémes longs
courants six semaines apres la phase aigué. Plus de 80% des
personnes ayant une évolution sévére présentent encore des
symptomes aprées deux mois. Les personnes souffrant d’un
Covid long ne sont pas toutes agées: leur age moyen est de
45 ans. On estime que les femmes sont deux fois plus sus-
ceptibles d'étre touchées, et que les affections chroniques
préexistantes augmentent le risque de Covid long. Les symp-

tomes sont trés variables, les plus courants étant la fatigue,
l'épuisement, la toux et les maux de téte. «Dans la plupart
des cas, les symptdmes disparaissent d’eux-mémes», assure
'OFSP sur son site internet.

Récemment, 23 cantons ont participé a une enquéte
d'Aide et soins a domicile (ASD) Suisse, qui montre que 'ASD
fournit actuellement des soins a domicile a des personnes
souffrant du coronavirus avec des effets a long terme dans
sept cantons. Dans cinq cantons, ces soins ne sont pas assu-
rés, tandis que onze ont choisi la réponse «ne sait pas». Au-
cun canton, cependant, n'a indiqué que le Covid long engen-
drait une augmentation significative de 'ensemble des
prestations de soins.

L'’ASD genevoise et le Covid long

A Genéve, les situations de Covid long représentent une faible
proportion de personnes suivies par leur médecin traitant
avec les équipes de proximité de l'institution genevoise de
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maintien a domicile (imad). Néanmoins, l'institution gene-
voise constate que certaines personnes ayant contracté le
Covid ont effectivement du mal a se rétablir. C'est pourquoi
imad a mis en place dés la premiére vague de la pandémie,
en lien avec les HOpitaux universitaires de Geneve et les par-
tenaires du réseau de soins, une cellule pour accompagner
les patientes et les patients sortis de la phase aigué du Co-
vid-19, mais ayant besoin d’une rééducation spécifique.

Créé en avril 2020, ce dispositif a été baptisé Covimad.
Ses bénéficiaires sont principalement des personnes qui
ont été contaminées par le Covid-19 et qui sont sorties de
'hopital ou d'une clinique. «La cellule Covimad suit les
patientes et les patients pendant une durée de 14 jours a
compter du retour a domicile. L'objectif est de mettre tres
rapidement en place un réseau interprofessionnel autour
de la personne afin que la réhabilitation soit efficace et
éviter une réhospitalisation», explique Alexandre Moraga,
directeur du Service relation clientéle de imad.

Depuis sa création, 510 personnes ont été suivies par Co-
vimad durant 14 jours. Dans 85% des cas, elles étaient agées
de plus de 70 ans et avaient toutes des fragilités identifiées
avec des besoins de réhabilitation. L'état clinique de base des
personnes avant leur infection (présence de comorbidités,
syndrome de fragilité, dépendance, etc.) joue un réle impor-
tant dans la suite de soins. «Les problématiques principales
rencontrées en post-Covid sont, entre autres, un décondi-
tionnement physique, une perte du tonus musculaire, une
fatigabilité, de 'anxiété, des problémes respiratoires ou de
nutrition», indique Alexandre Moraga.

Une prise en charge précoce interdisciplinaire a pour ob-
jectif de prévenir, stabiliser et/ou améliorer l'état clinique de
la personne en convalescence. Le médecin traitant est in-
formé directement par la cellule de la prise en charge
post-Covid de sa patiente ou de son patient. Selon Alexandre
Moraga, l'interprofessionnalité qui régit Covimad est un vé-
ritable atout: «Nous pouvons rassembler rapidement et de
maniere spécifique, autour de chaque situation et des ob-
jectifs de soins personnalisés, les professionnels nécessaires
a la réhabilitation selon les fragilités identifiées.»

Pour la personne prise en charge, les soins restent simples
a gérer car l'infirmier référent de imad est son interlocuteur
pour toutes ses demandes. Les besoins en interprofession-
nalité sont identifiés a l'aide d’outils d’évaluation spécifiques.
«Le physiothérapeute, la diététicienne, l'ergothérapeute, l'as-
sistante sociale et l'infirmier en santé mentale sont manda-
tés pour intervenir le plus rapidement possible au domicile
de notre client communy, explique le directeur du Service
relation clientele de imad.

Linfirmier en santé mentale peut étre sollicité car cer-
taines personnes ayant eu le Covid présentent des difficul-
tés physiques persistantes, mais aussi des troubles mentaux
voire une détresse psychologique. Pour savoir si l'interven-
tion de l'infirmier en santé mentale est nécessaire, Covimad
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troubles anxieux.»

Alexandre Moraga, imad

amis en place des échelles d’évaluation, dont une spécifique
permettant de détecter le niveau d'anxiété et de dépression.
«Nous avons observé l'apparition ou l'augmentation de
troubles anxieux liés a la peur d’avoir cru mourir, au niveau
de dépendance accru, aux changements dans la dynamique
familiale, a la peur d’attraper a nouveau le virus, au décés du
conjoint et a la solitude. Et également au fait d'avoir d{ tra-
verser l'épreuve du Covid en étant isolé de ses proches»,
constate Alexandre Moraga.

Une collaboratrice de 'ASD et le Covid long

Les employés de 'ASD eux-mémes ont également di étre
mis en isolement en cas d’infection au Covid-19 - cC’est le cas
notamment d'Yvonne Rimann, 41 ans, de Niederlenz (AG),
qui travaille pour le service d’ASD Spitex Unteres Seetal.
«J’aime mon travail car les jours, les heures, les minutes ne
se ressemblent pas et parce que le contact avec mes clientes
et clients est tres gratifiant», déclare-t-elle.

Quand les vaccins contre cette maladie virale endémique
arrivent sur le marché, Yvonne Rimann se voit proposer un
rendez-vous de vaccination, mais elle laisse passer l'occa-
sion. «Un rendez-vous spontané était trop stressant pour
moi», explique-t-elle. «De plus, d'innombrables informa-
tions sur le coronavirus nous tombaient dessus depuis un
an, et d'innombrables histoires sur les effets secondaires
possibles des vaccins circulaient également a ce mo-
ment-la.» C'est pour cette raison, dit-elle, qu’elle était pro-
bablement un peu lasse du Covid et a repoussé l'étude plus
approfondie du sujet.
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Fin mars 2021, cependant, son fils de 17 ans est conta-
miné par le virus et doit immédiatement s'isoler dans sa
chambre, tandis que le reste de la famille entame une qua-
rantaine de dix jours. Aprés quelques jours, Yvonne Rimann
présente elle-méme les symptomes de la maladie virale,
alors que son mari et sa fille de 12 ans ne sont pas touchés.
«Au début, j'étais juste terriblement fatiguée et je me suis
couchée a 19 heures pour la premiére fois depuis de nom-
breuses années», explique-t-elle. Elle commence ensuite a
souffrir de fievre et d’'une toux violente qui la secoue au point
de vomir plusieurs fois. Yvonne Rimann saisit alors le télé-
phone et tente en vain d’obtenir un rendez-vous immédiat
pour effectuer un test de dépistage chez un médecin ou dans
une pharmacie.

Puis, c’est le trou noir. «Ma famille a d(i me raconter la
suite des événementsy, explique-t-elle. «Mon état se dégra-
dait de plus en plus, je pouvais a peine respirer et je ne contro-
lais plus mon corps. C’est pourquoi ma famille a composé le
144 et une ambulance m’a emmenée a U'hdpital cantonal
d’Aarau. Quand je me suis réveillée dans 'unité de soins in-
tensifs Covid-19, la premiére chose que j'ai remarquée, c’est
que le service était si plein que je partageais ma chambre
avec deux hommesy, raconte-t-elle.

La malade est ventilée et traitée avec de la cortisone, entre
autres, et au bout de six jours, elle se sent nettement mieux
et peut sortir. Entre-temps, ses médecins lui prescrivent un
isolement supplémentaire a domicile et lui envoient un «taxi
coronay pour assurer la tracabilité d’'un isolement a l'autre.
«Un chauffeur en tenue de protection m'aramenée chezmoi
dans une voiture équipée de séparations en plexiglas», relate
Yvonne Rimann. Face a la persistance des symptémes, elle
soupgonne déja que la maladie ne desserrera pas son em-
prise de sitot. Et c’est le cas: deux mois aprés avoir contrac-
té la maladie, l'employée de 'ASD souffre toujours de sé-
quelles du Covid long. «Je suis tres fatiguée, je souffre souvent
de maux de téte et jai du mal & manger», énumere-t-elle.
Son sens du go(t n'est pas non plus complétement revenu:
aussi bien le café que la viande n'avaient plus aucun go(t.

Avec le feu vert de son médecin, la quadragénaire est re-
tournée au travail. Depuis, la fatigue 'accompagne tout au
long de ses tournées. «Méme monter quelques marches
m'épuise», dit-elle. Son supérieur lui a demandé si elle sou-
haitait réduire son taux d’activité, mais Yvonne Rimann ne le
veut pas - surtout en période de pénurie de personnel. «Je
m’en sors bien dans toutes mes taches malgré la fatigue et
je vais gentiment mieux», assure-t-elle. Néanmoins, cette
faiblesse persistante affecte son moral. «Quand on a tou-
jours été pleine d’énergie, active et forte, c’est dur de tout a
coup ne plus parvenir a l'étre.»

«Le Covid long est une épreuve a surmonter»
Le point de vue d’Yvonne Rimann sur le coronavirus et la vac-
cination a considérablement changé a la suite de cette expé-
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touché par une évolution
T T,
sévere de la maladie ou

par un Covid long

Yvonne Rimann, Spitex Unteres Seetal

rience: «J'ai été moi-méme gravement malade du Covid-19
et j'ai fréquenté un service Covid-19 complet. Je sais main-
tenant que les rapports sur la dangerosité et I'étendue du
virus ne sont pas exagérés.» Elle est également devenue une
adepte des vaccins: «Au final, chacun doit décider lui-méme
s'il veut se faire vacciner», souligne-t-elle. «Mais se faire vac-
ciner est certainement moins grave qu’une évolution sévere
de la maladie, et celle-ci peut toucher tout le monde. J'ai
quelques kilos en trop, mais sinon, je suis une femme de 41
ans en bonne santé et en forme. Je n'aurais jamais pensé que
le virus me frapperait si durement.»

De plus, lavaccination des employés de 'ASD permet éga-
lement de les empécher de transmettre le virus aux clientes
et aux clients. «Méme les personnes vaccinées ne sont pas
protégées a 100 %, et le coronavirus n'est pas prét de dispa-
raftre», fait-elle encore remarquer. Comme Yvonne Rimann
aime penser de maniére positive, elle retient aussi de bonnes
choses de l'épreuve qu'elle a vécue. «J'ai pu voir a quel point
mon équipe chez Spitex Unteres Seetal est soudéey, dit-elle.
«Ma responsable Annelies Jordi, par exemple, m'a demandé
chaque jour comment j'allais quand j'étais trés malade. Je
tiens a remercier mon équipe pour ce soutien.» Méme si ses
organes n'ont subi aucun dommage permanent, Yvonne
Rimann craint parfois que le Covid long ne lui rende la vie dif-
ficile pendant plus d’un an, car de tels cas sont avérés. «Mais
je reste optimiste et j'espére que le Covid me laissera bien-
t6t tranquille ainsi que 'ASD dans son ensemble.»

Flora Guéry, Kathrin Morf

c
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alimentation équilibrée

L'Aide et soins a domicile (ASD) veille a ce que ses clientes et clients se nour-
rissent de maniére équilibrée et adaptée a leur maladie ou a leur handicap. En
introduction, deux expertes discutent autour du theme «L'’ASD et la nutritiony,
notamment de la maniére dont l'ASD intervient en matiére de nutrition et de
malnutrition et comment cet engagement pourrait étre amélioré. Une diététi-
cienne neuchateloise qui travaille pour l'Association Vaudoise d’aide et de soins
a domicile rend ensuite compte de son quotidien, et le service de repas de
l’ASD du canton de Zoug présente |'étendue de son offre. Il est par ailleurs ex-
pliqué pourquoi la santé dentaire des personnes agées mérite plus d’attention.
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Christine Rex et Eliane Lustenberger sont convaincues que
U'Aide et soins a domicile (ASD) prend soin de l'alimenta-
tion de ses clients de diverses maniéres — et qu’elle joue un
role majeur dans la lutte contre la malnutrition. L'experte
en soins infirmiers MScSI Christine Rex est, entre autres,
responsable Soins au sein du service d’ASD de Knonauer-
amt (ZH) et U'infirmiére diplomée Eliane Lustenberger est
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une collaboratrice de l'entreprise Dr. G. Bichsel SA (voir
«Biographies express»). Toutes deux se consacrent au
théme de la malnutrition et dirigent conjointement des
cours de formation continue sur ce sujet. La discussion avec
les expertes est résumée ci-dessous en neufs blocs théma-
tiques avec des sous-questions, en introduction au dossier
«L’ASD et la nutrition».

1. LASD accorde-t-elle a la nutrition
suffisamment d’attention?

L'ASD préte-t-elle assez d’attention au théeme

de la nutrition?

Lalimentation a une incidence sur la qualité de vie, l'autono-
mie, la morbidité et la mortalité des individus, selon la littéra-
ture spécialisée. Une alimentation déséquilibrée entraine éga-
lement des co(its élevés pour le systéme de santé. Pour toutes
ces raisons, 'ASD devrait traiter la nutrition comme un théme
central. Christine Rex et Eliane Lustenberger sont convaincues
que U'ASD est de plus en plus consciente de son importance.
Cependant, toutes les organisations d’ASD ne sont pas en me-
sure d’accorder une attention suffisante a ce sujet. «Le grand
potentiel que je vois ici se trouve avant tout dans la détection
précoce de la malnutrition faite par '’ASD», releve Eliane
Lustenberger. «Dans de nombreux endroits, il serait souhai-
table de transmettre davantage d’informations. Par exemple,
beaucoup de personnes agées ne savent pas a quel point les
protéines sont importantes.» LASD pourrait aussi contrer la
désinformation généralisée croissante, ajoute Christine Rex:

«Les mythes sur l'alimentation persistent. Par exemple, de
nombreuses personnes ne mangent qu'un ceuf tous les di-
manches par crainte de voir leur taux de cholestérol augmen-
ter. Pourtant, la consommation de plusieurs ceufs par semaine
est sans danger.»

La nutrition gagnera-t-elle en importance pour 'ASD?
Les expertes estiment que le theme de la nutrition va deve-
nir encore plus significatif pour 'ASD a 'avenir. «Les cas que
'ASD prend en charge a domicile sont de plus en plus com-
plexes. Et plus la maladie d’une personne est complexe, plus
il est important et difficile de lui fournir un régime alimen-
taire adapté a ses besoins», explique Eliane Lustenberger. En
outre, de plus en plus de personnes agées et malades vivent
chez elles sans pouvoir compter sur leurs proches pour leur
préparer des repas équilibrés. C'est pourquoi des prestations
telles que les services de repas a domicile de 'ASD devraient
continuer a gagner en importance (voir reportage p. 26).

2.L'ASD est-elle souvent confrontée a la malnutrition?

Qu'est-ce que la malnutrition?

La malnutrition peut survenir lorsque l'alimentation n’est
pas équilibrée ou lorsque la consommation de nourriture est
entravée par une maladie ou un handicap. Parmi les plus cou-
rantes, citons une carence en vitamine D due au fait que les
gens passent peu de temps a l'extérieur, une carence en
vitamine B12, une carence en fer — et, surtout chez les per-
sonnes agées, une carence en protéines. «La malnutrition
comporte de nombreux risques évidents», explique Chris-
tine Rex. Par exemple, la carence déclenche un cercle vicieux,
c'est-a-dire un processus dans lequel plusieurs fonctions cor-
porelles perturbées s’influencent mutuellement. «La per-
sonne touchée perd souvent du poids, devient de plus en plus
fatiguée et faible. Cette évolution peut s'accompagner, par

exemple, d’une plus grande sensibilité aux infections, d’'une
perte musculaire et d'un risque accru de chute.» Ainsi, la
malnutrition est étroitement liée a un syndrome gériatrique
dont Christine Rex est spécialiste: la «fragilité». «Il est im-
portant de détecter la malnutrition a un stade précoce, car
elle est un élément clé de la spirale descendante qui conduit
a la fragilité ou l'exacerbey, dit-elle.

La malnutrition est-elle fréquente?

«Des études montrent qu’environ 40% de toutes les per-
sonnes soignées et accompagnées a domicile présentent
un risque de malnutrition. Et que 8% d’entre elles souffrent
effectivement de malnutrition», explique Christine Rex. En
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outre, des études internationales indiquent qu’une per-
sonne sur quatre voire sur trois admise a 'hopital souffre
de malnutrition. «Nos projections montrent que ces
chiffres sont également d’actualité pour la Suisse», déclare
Eliane Lustenberger. «Le risque de malnutrition est autant
élevé dans les établissements pour personnes agées et de
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soins.» Il n'est toutefois pas certain que le nombre de cas
de malnutrition soit réellement en augmentation, comme
le supposent certains articles spécialisés. «Il est également
possible que la malnutrition soit reconnue plus fréquem-
ment en raison de la sensibilisation accrue des profession-
nels de la santéx», souligne Eliane Lustenberger.

3.Comment l'ASD identifie-t-elle les

besoins nutritionnels?

Comment interRAI HC:s.sse évalue-t-il la nutrition?

Grace a une évaluation complete, 'ASD parvient a déter-
miner les besoins nutritionnels d'un client ou d’une cliente.
Selon le groupe d’experts académiques AFG Spitex Pflege,
dont Christine Rex est membre, l'outil d’évaluation des
besoins interRAI HCsus fournit des indications sur la mal-
nutrition — souvent a un stade précoce. Grace a interRAI
HCs.s, des questions telles que: la personne a-t-elle besoin
d’aide pour faire ses courses? A-t-elle besoin d’aide pour
cuisiner et manger? Quel est 'état de ses dents et de sa dé-

«8% des personnes
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smgnees et accompa nées
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a domicile souffrent de

malnutrition.»

Christine Rex

glutition? Et perd-elle visiblement du poids? «InterRAl
HCs.se contient de nombreuses approches importantes sur
le théme de la nutrition, mais cela ne suffit pas pour une
évaluation nutritionnelle compléte», indique Christine Rex.
Bien qu’elle félicite l'aide a 'évaluation apportée par le CAP
Nutrition («Client Assessment Protocol»), celui-ci est trop
axé sur l'indice de masse corporelle (IMC). «L'IMC seul ne
permet pas d'identifier la malnutrition. Les personnes
obeses peuvent également souffrir de malnutrition.»
Christine Rex espéere qu’un CAP sera mis au point pour étu-
dier de maniére exhaustive les facteurs influencant la mal-
nutrition et la fragilité en tenant compte par exemple de
la cognition, l'appétit et les habitudes alimentaires. «Mais
méme l'instrument le plus complet n’enléve rien au
processus d’appréciation ou d'évaluation d'une profession-
nelle des soinsy», souligne-t-elle. «Les professionnelles des
soins ne se contentent pas d’utiliser des instruments qui
recueillent des données essentiellement subjectives en
interrogeant des personnes. Elles effectuent également un
travail professionnel de détective. Par exemple, elles
pésent un client ou mesurent le tour de sa jambe pour
obtenir des données objectives. Et elles apprennent a
connaitre ses habitudes alimentaires par le biais d'un ques-
tionnement bienveillant.»

Comment l'«oracle du frigo» peut-il aider?

Dans le Magazine ASD 6/2014, AFG Spitex Pflege a publié
un article intitulé «L'oracle du frigo», selon lequel, l'exa-
men du réfrigérateur peut constituer une part importante
d’une évaluation compleéte. «Il s’agit de vérifier la quantité
et la qualité du contenu. En d’autres termes, combien d'ali-
ments sont présents, s'ils indiquent une alimentation dé-
séquilibrée et si, par exemple, leur date de péremption est
dépasséen, explique Christine Rex. Pour que le fait de re-
garder dans le réfrigérateur ne soit pas percu par son pro-
priétaire comme une intrusion indésirable dans sa vie pri-
vée, il faut respecter certains principes éthiques. «Dans le
domaine des soins infirmiers, il faut maitriser l'’équilibre
quotidien qui consiste a faire le bien sans négliger l'auto-
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nomie du client», explique Christine Rex. «Le contréle du
frigo ne doit donc jamais étre effectué de maniere abrupte,
mais toujours avec l'accord de la personne concernéey,
ajoute Eliane Lustenberger.

Quelle est l'utilité des autres instruments
d’évaluation?

Selon AFG Spitex Pflege, une fois la malnutrition identifiée,
un instrument d’évaluation nutritionnelle spécifique doit
étre consulté. Mais les autres instruments, qui prennent
beaucoup de temps, sont-ils
toujours nécessaires? «Bien
entendu, UASD ne peut pas
introduire un nombre incal-
culable
d’évaluation par défaut»,
déclare Christine Rex. «Mais
une professionnelle des
soins diplémée doit en
connaftre une multitude et
&tre capable de les utiliser
en cas de besoin. Parce que
cesinstruments peuvent soutenir et clarifier les évaluations
faites avecinterRAI HCsus. Et ils contribuent a prouver l'im-
portance des mesures aux personnes concernées, aux finan-
ciers et aux autres prestataires de services.» Dans son tra-
vail quotidien, Eliane Lustenberger utilise le plus souvent la
version courte du Mini Nutritional Assessment (MNA; voir

d’'instruments

Eliane Lustenberger

de la personne concernée.»
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www.mna-elderly.com/mna_forms.html) pour identifier la
malnutrition chez les personnes agées. «L'effort supplémen-
taire requis pour utiliser cet instrument reconnu n'est pas
grand mais en vaut vraiment la peine», est-elle convaincue.

L'ASD accorde-t-elle aussi une attention continue a
l'alimentation de ses clientes et clients?

Le régime alimentaire d’'une personne est influencé par de
nombreux facteurs et peut, par conséquent, changer
rapidement. C’est pourquoi ’ASD ne devrait pas seulement
réaliser une évaluation nu-
tritionnelle initiale, mais
devrait également surveil-
ler en permanence lali-
mentation de ses clientes
et de ses clients afin de ga-
rantir un «systéme d’alerte
précoce en cas de pro-
blémes nutritionnels». Le
personnelde 'ASD est éga-
lement trés demandé dans
les secteurs autres que les
soins, comme l'économie domestique, d’aprés Christine
Rex. «Souvent, ces employés sont les premiers a voir un
client sur une base réguliére. C'est pourquoi il est impor-
tant qu'ils soient attentifs au théme de la nutrition et qu'ils
fournissent au personnel soignant des informations sur une
éventuelle malnutrition.»

4.Comment 'ASD s’assure-t-elle que les clients

se nourrissent tout court?

La nutrition artificielle est-elle un défi croissant
pour 'ASD?

L'ASD se préoccupe avant toute chose que les clientes et
les clients recoivent et absorbent de la nourriture. L'une
des facons d'y parvenir est de fournir une alimentation ar-
tificielle aux personnes qui ne peuvent plus absorber suf-
fisamment de nourriture par leurs propres moyens. Selon
la Société suisse de nutrition clinique, les prestataires pro-
fessionnels qui assurent la nutrition entérale ou parenté-
rale doivent répondre a plusieurs criteres de qualification
et, par exemple, faire appel a des professionnels des soins
ayant une formation tertiaire pour cette tache. Eliane
Lustenberger est une experte en nutrition artificielle — et
elle est convaincue que ce sujet représentera a l'avenir
un défi croissant pour 'ASD. «De plus en plus de cas com-
plexes de nutrition artificielle peuvent étre traités en
dehors de I'hopital, affirme-t-elle.

L'ASD est-elle équipée pour assurer cette nutrition
artificielle croissante?

«Les petites organisations d’ASD, en particulier, sont par-
fois confrontées a des cas complexes de nutrition artifi-
ciellex, rapporte Eliane Lustenberger. De nombreuses per-
sonnes concernées ont besoin de soins 24 heures sur 24,
ce qui ne peut étre garanti que si elles-mémes, ainsi que
leurs proches et les professionnels des soins concernés,
recoivent un bon soutien. «Dans ce cas, le Laboratorium
Dr. G. Bichsel SA se charge non seulement de la livraison
des matériaux, mais aussi de l'instruction et de la forma-
tion de toutes les personnes concernéesy», explique Eliane
Lustenberger. Une organisation d’ASD pourrait donc béné-
ficier d’'un soutien externe —mais elle pourrait aussi mettre
des limites si ses ressources ne sont pas suffisantes pour
s'occuper d'un cas. Christine Rex est d’accord: «Toutes les
organisations d’ASD ne sont pas en mesure, en raison de
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leur taille ou de leurs ressources financiéres, de fournir
seule une alimentation artificielle a des personnes se trou-
vant dans des situations de vie complexes. Comme pour
toutes les autres prestations liées a la nutrition, le principe
clé est que 'ASD devrait se sentir entiérement responsable
detous les clients et clientes. Elle devrait donc vouloir trou-
ver une solution a tous leurs problémes. Mais cela ne signi-
fie pas qu’elle doit accomplir elle-méme toutes les presta-
tions nécessaires.»

L'ASD cuisine-t-elle pour ses clientes et clients?

Si un client ne peut plus préparer lui-méme ses repas, il peut
faire appel a un service de repas ou a une personne qui lui pré-
pare ses repas. «En général, 'ASD a but non lucratif ne cuisine
plus elle-méme», explique Christine Rex. La cuisine étant,
entre autres, souvent confiée aux services d’économie domes-
tique et n'étant pas financée de maniére adéquate, '’ASD a but
non lucratif délegue de plus en plus cette tache a des organi-
sations ou des personnes non subventionnées (voir Magazine
ASD 2/2021). «'ASD peut orienter un client vers des services
de répit ou vers une aide a domicile privée, par exemple», ex-
plique Christine Rex. «Parfois, cependant, '’ASD a but non lu-
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cratif est absolument nécessaire pour effectuer cette tache,
notamment dans le cadre de services spécialisés.»

Quand est-il nécessaire que '’ASD a but non lucratif
garantisse la consommation de nourriture?

Christine Rex est persuadée que I'ASD peut faire bien plus
que «simplement» cuisiner, par exemple, lorsqu’elle accom-
pagne des personnes atteintes de maladies mentales ou
de démence dans la préparation et la consommation des
repas. La cuisine est faite avec les personnes concernées
afin de favoriser leur autonomie. Et la finalité est que le re-
pas préparé soit également consommé. «D’une part, les
professionnelles des soins connaissent les mesures spéci-
fiques avec lesquelles elles peuvent amener les personnes
amanger. Elles demandent par exemple a un client atteint
de démence de goUter les aliments cuits parce qu’elles ne
sont pas slres de la température du plat», explique l'ex-
perte. «De plus, un travail relationnel minutieux est ici
d’'une grande importance. Les employés de U'ASD ap-
prennent a connaitre chaque personne concernée et déve-
loppent une boite a outils pleine d’idées pour aider les gens
a manger suffisamment.»

5.Comment l'ASD s’assure-t-elle que les clients

se nourrissent sainement?

Comment 'ASD se prépare-t-elle quant au sujet

de l'alimentation équilibrée?

Pour que I'ASD puisse contribuer a la détection précoce et
au traitement des problémes nutritionnels, une sensibilisa-
tion et une formation internes sont nécessaires, selon les
expertes. «L’ASD doit faire en sorte que ses employés soient
a l'aise avec le sujet de la nutrition afin qu'ils puissent édu-
quer et conseiller tous les
clients», plaide Christine
Rex. Mais un cours d’une
demi-journée comme celui
qu’Eliane Lustenberger et
Christine Rex ont souvent
animé est-il suffisant? «Le

clientes.»

Christine Rex

cours est utile en combinai-
son avec d’autres mesures»,
explique Christine Rex. Par
exemple, une organisation d’ASD pourrait employer des in-
firmiéres de pratique avancée APN (Advanced Practice Nur-
sing), dont l'expertise globale comprend de nombreuses
connaissances en matiére de nutrition. «Toutefois, une APN
a également besoin d’employés qui collaborent avec elle et
qui, par exemple, prétent attention au theme de la nutri-

«L’ASD devrait se sentir

entiérement responsable

de tous les clients et

° o
[
»
0
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tion dans le processus d’évaluation. Cet objectif peut étre
atteint méme avec de courtes séquences de formation
continue.» Eliane Lustenberger a remarqué lors de ses for-
mations et consultations avec les organisations d’ASD qu'il
y a beaucoup de connaissances en matiére de nutrition au
sein de I'ASD. «Souvent, il suffit de rafraichir les connais-
sances existantes et de mieux faire connaftre les options
dont disposent les profes-
sionnelles des soins pour la
détection précoce et le trai-
tement de la malnutrition»,
dit-elle.

Comment les connais-
sances de l'ASD en
matiére de nutrition
aident-elles les clients?
Une professionnelle des soins «apte» en matiere de nutri-
tion reconnait les problémes nutritionnels et, aprés une éva-
luation nutritionnelle compléte, consigne dans un plan de
soins toutes les mesures nécessaires pour couvrir les besoins
identifiés. Souvent, il suffit a 'ASD de conseiller un client sur
la meilleure facon de répondre a ses besoins nutritionnels,
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que ce soit par le biais d'aliments ordinaires ou de supplé-
ments nutritifs. «L'important est que toute intervention soit
réussie grace a une bonne relation et a la persuasion plutét
que par la contrainte», déclare Christine Rex. Si un client a
besoin d’autres prestations de soutien pour les courses, par
exemple, 'ASD peut fournir ce service elle-méme ou veiller
a ce que d'autres prestataires le fassent (voir point 7).

La transmission d’informations ne suffit-elle pas?

Selon la Société suisse de nutrition (SSN), 'ASD est impor-
tante en tant que multiplicatrice de connaissances. C'est
pourquoi la SSN met a disposition des documents tels que
des brochures qui sensibilisent notamment les personnes
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agées a une alimentation équilibrée et qui peuvent étre
distribuées par 'ASD (voir le livre conseillé dans le Maga-
zine ASD 6/2020). Selon des études, de telles mesures
subliminales entrafnent une amélioration de la consom-
mation alimentaire. «Toutefois, 'ASD n’atteint pas son
objectif avec la seule distribution d’une brochure. A cela
s’ajoutent des conseils personnalisés», est persuadée
Eliane Lustenberger. «La professionnelle des soins doit aus-
si sentir quand et comment un client est réceptif a ces
informations dans le cadre du travail relationnel existant»,
ajoute Christine Rex. Si l'on impose des informations a
un client, il risque de se montrer encore plus fermé aux
mesures ou aux changements recommandés.

6.Comment 'ASD apporte-t-elle son aide en matiére

de nutrition face a certaines déficiences et maladies?

Comment bien se nourrir durant la vieillesse?

La nutrition est un théme présent dans tous les domaines
de 'ASD - des soins de maternité aux soins pédiatriques
en passant par les soins aux personnes atteintes de dé-
mence jusqu’aux soins palliatifs. Cependant, l'alimentation
des personnes agées fait l'objet d’'une attention particu-
liere de la recherche et de la politique de santé. Comme
l'indique le rapport d’experts «Nutrition et vieillissement»
de la Commission fédérale de la nutrition (CFN), une ali-
mentation équilibrée est un défi particulier pour un nombre
croissant de personnes agées. En effet, la perception de la
faim, de la soif et du go(it change avec l'age et les besoins
en protéines ou en vitamine D augmentent. Par consé-
quent, les personnes agées sont particulierement souvent
victimes de malnutrition. Selon la CFN, une étape impor-
tante pour améliorer la détection précoce de la malnutri-
tion chez les personnes agées est le «travail d’'information,
de sensibilisation et de rappel» effectué par toutes les pro-
fessions de santé. «On fait également appel a 'ASD dans
ce domaine», indique Eliane Lustenberger. «Il est aussi
important que 'ASD fasse toujours attention a ce que ses
clients boivent suffisamment de liquide. A tout age, 'équi-
libre hydrique a une influence majeure sur d'innombrables
fonctions corporelles et ne doit donc jamais étre oublié.»

De quelle maniére les personnes ayant des plaies
peuvent-elles bien se nourrir?

La nutrition est aussi tres importante pour une cicatrisation
optimale. Les protéines, le liquide et les micronutriments
tels que le zinc contribuent a la bonne cicatrisation des
plaies, tandis que le sucre la rend plus difficile. «Les per-
sonnes ayant des plaies sont aussi particuliérement expo-

Biographies express

Christine Rex est responsable Soins et directrice adjointe au sein
du service d’ASD de Knonaueramt (ZH) depuis 2017. Auparavant,
cette spécialiste en soins infirmiers, titulaire d’'un Master en
sciences infirmiéres (MScSl), a notamment travaillé au sein de 'ASD
a Lucerne et a Zurich. Depuis 2014, elle travaille intensivement sur
les themes de la nutrition et de la fragilité. Christine Rex est égale-
ment membre du groupe d’experts académiques AFG Spitex Pflege
et du comité du réseau Case Management Suisse. Elle continuera a
travailler en tant que directrice du MAS FH en Care Management
jusqu'a fin juin 2021. A la fin de l'année, Christine Rex mettra égale-
ment fin & sa carriére au sein de 'ASD pour se consacrer a des pro-
jets privés a partir de 2022.

Eliane Lustenberger: Infirmiére dipldmée avec un brevet fédéral de
formatrice, elle est experte en malnutrition et en nutrition artifi-
cielle et employée au Laboratorium Dr. G. Bichsel SA. L'entreprise,
basée dans la région d’Interlaken, est un fabricant ainsi qu’un gros-
siste et un détaillant de médicaments et de produits médicaux.
HomeCare Bichsel organise également toutes les étapes nécessaires
a la nutrition artificielle a domicile sur la base d’un produit neutre et
forme tous les intervenants. Les personnes concernées et '’ASD dis-
posent 24 heures sur 24 d’'un téléphone d’urgence et d’'un interlocu-
teur personnel du domaine des soins ou de la nutrition en cas de
besoin.

Formation continue conjointe: Dans le cadre de ses fonctions,
Eliane Lustenberger a organisé avec Christine Rex plusieurs cours de
formation continue internes pour les employés de l'ASD. Le plus ré-
cent d’entre eux a été un cours virtuel pour 'ASD de Knonaueramt
en février 2021, consacré a des sujets tels que la malnutrition et la
fragilité.
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sées au risque de malnutrition», explique Eliane Lustenber-
ger. Les deux expertes s'accordent a dire que ce savoir est
répandu au sein de 'ASD. «’ASD emploie aussi beaucoup
de spécialistes des plaies qui ont une grande expertise en
matiere de nutrition optimale», félicite Eliane Lustenberger.

Comment 'ASD agit-elle face a 'hypertension,
al'obésité et au diabéte?

Les «maladies du peuple» telles que le diabéte, I'hyperten-
sion artérielle et 'obésité sont en hausse. Les profession-
nels de la santé de '’ASD peuvent expliquer aux personnes
concernées, par exemple, comment consommer les ali-
ments sucrés de maniére responsable. L'institution gene-
voise de maintien a domicile (imad) a méme fait un pas de
plus en formant des dizaines de professionnels des soins
en diabétologie (voir Magazine ASD 2/2019). «Plus une or-
ganisation d’ASD dispose d'un savoir-faire spécifique, plus
elle est en mesure de prendre en charge l'ensemble de ses
clientes et clients», explique Christine Rex. Mais toutes les
organisations n‘ont pas les moyens financiers d’employer
ou de former divers spécialistes. «Il est donc important
que I'ASD cultive la collaboration interprofessionnelle. Par
exemple, de nombreux hopitaux et cabinets de médecins
généralistes emploient des spécialistes de la gestion du
diabéte avec lesquels 'ASD peut coopérer.»

Quelle importance a l'alimentation dans le contexte
de la médication?

Les interactions entre les médicaments et les facteurs ali-
mentaires sont courantes et complexes. Les médicaments
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drainants, comme dans le cas d’'une chimiothérapie,
peuvent entrainer de graves carences. Une prise simulta-
née de nourriture peut entraver ou augmenter l'absorption
des médicaments. Et selon la CFN, la liste des effets tres
spécifiques d’interaction est également longue — par
exemple, le ginseng peut renforcer les effets des médica-
ments antihypertenseurs. L'interaction avec l'alimentation
est particulierement complexe en cas de polypharmacie.
«La polypharmacie est un vaste sujet, surtout dans le do-
maine des soins gériatriques», explique Christine Rex. Heu-
reusement, dit-elle, cette thématique est bien étudiée et
'ASD peut bénéficier de nombreuses études et de profes-
sionnels expérimentés. «Car il faut une énorme expertise
pour contrecarrer tous les effets négatifs d’interaction
entre alimentation et médicaments.»

Comment le théme de l'alimentation évolue-t-il
dans le cadre des soins palliatifs?

A la fin de la vie d'une cliente ou d’un client, le personnel
de 'ASD est souvent confronté a son absence de soif et de
faim. «Dans le cadre des soins palliatifs, l'accent mis sur
l'alimentation change», explique Christine Rex. Le fait que
la personne concernée mange de facon équilibrée ou prenne
du poids, par exemple, n'est alors plus central. «Le person-
nel des soins palliatifs se concentre plutot sur le bien-étre
subjectif du client», ajoute-t-elle. En outre, dans les soins
palliatifs, '’ASD assure le role primordial d'accompagner les
proches dans un processus d’endurance. «Par exemple,
'ASD sensibilise les proches au fait que de nombreux clients
mourants ne mangent pratiquement plus rien.»

7. En matiére de nutrition, 'ASD s’appuie-t-elle sur

les soins intégrés?

L'ASD doit-elle jouer le role de coordinatrice autour
du théme de la nutrition?

Selon les expertes, les soins et 'accompagnement des per-
sonnes souffrant de problémes nutritionnels nécessitent
la collaboration étroite de nombreux spécialistes diffé-
rents. LASD travaille également en étroite collaboration
avec d’autres prestataires de services sur le théme de la
nutrition et leur délegue de nombreuses taches. «ll arrive
de plus en plus que 'ASD ne prenne plus en charge elle-
méme toutes les prestations possibles, mais fasse preuve
d’un haut niveau de compétences en matiere de mise en
réseau et de coordination et joue le réle de coordinatrice
interprofessionnelle pour ses clients», déclare Christine
Rex. Ce réle important de I'’ASD est de plus en plus accep-
té et apprécié par les autres prestataires de services.

Pourquoi les interfaces sont-elles particuliérement
sensibles?

Une bonne coordination entre les prestataires de services
auxinterfaces est considérée comme particuliérement im-
portante. «En ce qui concerne la gestion des sorties d’ho-
pital, de mon point de vue, il y a encore une marge d'amé-
lioration», déclare Eliane Lustenberger. «A 'hdpital, on
détermine a quoi doit ressembler le suivi des patients ayant
des problémes nutritionnels complexes a domicile. Mais
ces informations ne sont pas toujours transmises a toutes
les parties prenantes. Et le travail des personnes impliquées
est souvent mal coordonnéy, ajoute Christine Rex. «Mon
entreprise peut aider les personnes concernées et 'ASD a
assurer la transition», commente Eliane Lustenberger.
«Plus tot nous savons qu’une sortie est imminente, mieux
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nous pouvons former toutes les personnes concernées et
surmonter leurs craintes.» Souvent, cependant, il arrive
qu'un hopital sorte un patient dans un délai trés court, ce
qui entraine beaucoup d'agitation inutile et d’insécurité.

Comment I'ASD coopére-t-elle avec les diététiciennes?
Les diététiciennes et diététiciens ont une expertise parti-
culierement approfondie en matiére de nutrition. Ces spé-
cialistes sont souvent appelés par un médecin. Cependant,
on trouve de plus en plus le modéle consistant a ce que
I'ASD les emploie sur une base permanente afin qu'ils
puissent conseiller et former le personnel de la méme ma-
niére que les clients (voir reportage p. 22). De tels modéles
sont prometteurs. «Mais la maniére dont U'ASD travaille
avec les diététiciennes et les diététiciens dépend beaucoup
de la gamme de services disponibles dans la zone de des-
serte d’'une organisation d’ASD, ainsi que de ses possibili-
tés financieres», précise Christine Rex. Si, par exemple, il
existe dans une région un bon réseau de spécialistes de la
nutrition qui souhaitent se coordonner avec l'’ASD, une telle
coopération pourrait étre une bonne solution économique.

«Concernant la _gestlon des
sorties d'hopltal de mon
point de VUe il y a encore

une marge d'amélioration.»

Eliane Lustenberger

Comment les proches sont-ils impliqués?

Selon la littérature spécialisée, la coopération avec les
proches est particulierement importante, car ils assument
une grande partie des taches liées a 'alimentation des per-
sonnes malades ou en situation de handicap. «’ASD doit
toujours impliquer les proches, par exemple, en les sensi-
bilisant a une alimentation saine et en cherchant a savoir

pour eux, si l'un des financeurs de '’ASD ne paie pas la prise
en charge du patient durant la nuit. «Dans de tels cas, il

ol ils ont besoin d’aide», affirme Christine Rex. Pour Eliane
Lustenberger, les proches jouent souvent un réle clé dans
l'alimentation artificielle. Cela risque de devenir un fardeau

est d’autant plus important que les professionnels des
soins gagnent non seulement les proches comme parte-
naires, mais les guident et les soutiennent.»

quelqu’un veut se nourrir

8. Que fait 'ASD

de facon malsaine?

L’ASD doit-elle accepter une alimentation malsaine?
Selon |'Office fédéral de la statistique, seul un cinquieme des
Suisses consomme les cing portions de fruits et légumes re-
commandées par jour. Et environ un tiers ne fait pas du tout
attention a son régime alimentaire. Que font les employés
de l'’ASD si une cliente ou un client veut suivre un régime riche
en graisses ou boire beaucoup d’alcool, malgré tout le travail
explicatif effectué? «L'autonomie des clients est extréme-
ment importante. Tant qu’une personne est capable de dis-
cernement, elle est autorisée a «faire n'importe quoi> avec
son corps», explique Christine Rex. L'ASD peut accompagner
ces personnes, les informer des conséquences de leur régime
alimentaire et leur montrer les possibilités d'aide. L'entourage

ou le médecin de famille peuvent également étre impliqués
dans cette mise au point: «Mais parfois, les employés de 'ASD
sont contraints d’accepter la volonté de la personne. La per-
sévérance est un défi énorme dans le domaine des soins, et
chaque organisation d’ASD est mise au défi de soutenir ses
employés dans leur processus d’endurance.»

A partir de quel moment une alimentation malsaine
constitue-t-elle une mise en danger inacceptable?

La situation de départ change lorsqu'’il semble y avoir une
mise en danger de la part de la personne elle-méme en rai-
son d’une altération du discernement causée notamment
par une démence ou une déficience mentale. AFG Spitex
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Pflege précise: si un client n'est plus capable de se préoccu-
per de manger de maniere adéquate, les professionnels
concernés doivent envisager, comme dernier recours, un avis
de mise en danger auprés de l'autorité de protection de l'en-
fant et de l'adulte (APEA). «Dans la plupart des cas, 'ASD
peut contrer la mise en danger en établissant une relation
de confiance avec la personne concernée et en trouvant un
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moyen d’améliorer son alimentation avec elle et avec son
entourage», explique Christine Rex. «Mais si tous ces efforts
sont vains, 'ASD est moralement obligée de prendre des
mesures. Elle ne doit jamais décider par elle-méme si ses
clients sont capables de discernement. Cela est pris en main,
apres un avis de mise en danger, par des instances externes
telles que UAPEA.»

9. A quel point 'ASD est-elle bien financée

en ce qui concerne la nutrition?

Ou se situent les lacunes en termes de financement
des prestations culinaires de 'ASD?

«La nutrition reste un domaine litigieux du financement de
'ASD, avec certains assureurs plus que d’autres», affirme
Christine Rex. L'une des raisons est que les prestations liées
a la nutrition, telles que le contréle du réfrigérateur, sont
souvent comptabilisées a la hate comme prestations d’aide
au ménage non facturables. Certaines caisses-maladie
considérent également l'aide a la prise de repas mention-
née en amont comme une prestation non facturable et ré-
percutent les co(its sur les clients —méme siun arrét du Tri-
bunal fédéral stipule que ce soutien est une aide personnelle
et non une aide matérielle et doit par conséquent étre
financée par les caisses d’assurance-maladie (voir Magazine
ASD 4/2020). «Quand 'ASD démontre la force de son
argumentation et de sa présence, les services de coordina-
tion importants de 'ASD sont finalement reconnus, égale-
ment dans le domaine de la nutrition, car cela permet alors
d’éviter des complications», ajoute Christine Rex. «Malheu-
reusement, il y a aussi ici des exceptions a la regle.»

Comment éliminer ces lacunes de financement?

«Les financeurs de '’ASD doivent comprendre a quel point la
garantie d'une alimentation équilibrée par les professionnels
des soins est importante», revendique Christine Rex. Ceci
s'applique également a la promotion proactive d'une alimen-
tation équilibrée. Ces mesures préventives permettent d’évi-
ter les maladies et les carences et peuvent empécher ou du
moins retarder l'admission dans un établissement pour per-
sonnes agées ou de soins, ce qui contribue a faire économi-
ser beaucoup d’argent au systéme de santé: selon la CFN, la
malnutrition entraine a elle seule des colts annuels d’envi-
ron 626 millions de francs en Suisse. Le manque de connais-
sances, quant a lui, peut également générer des lacunes en
termes de financement. «Tous les produits de nutrition en-
térale et parentérale ainsi que tous les suppléments nutritifs
dits totalement équilibrés sont pris en charge a 100% par
l'assurance de base si le diagnostic est posé en conséquence

—seules les poudres ne le sont pas. Néanmoins, de nombreux
patients financent eux-mémes ces produits pendant des an-
nées», explique Eliane Lustenberger. Enfin, 'ASD peut éga-
lement réduire les lacunes de financement en expliquant
clairement a ses financeurs pourquoi ses prestations liées a
la nutrition doivent étre facturables, affirme Christine Rex:
«Les expertes en soins APN ou les gestionnaires de soins,
par exemple, sont extrémement douées pour négocier des
solutions en cas de litige.» Dans de telles négociations, il est
également important de disposer d’une bonne base de don-
nées avec laquelle 'ASD peut prouver l'importance de ses
services. «En ao(t 2021, une étude suisse sera par exemple
lancée pour prouver les bienfaits des suppléments nutritifs
oraux en ambulatoire», explique Eliane Lustenberger.

Que faut-il a 'ASD, hormis un financement sir,

pour pouvoir aborder les thémes relatifs a la nutri-
tion et a la malnutrition de maniére globale?

Pour que le théme de la malnutrition recoive encore plus
d’attention dans le systeme de santé, Christine Rex espere
le lancement d’un projet national similaire a «Parachutes».
«Pour cette campagne, toutes sortes de prestataires de
soins se sont associés au niveau national et ont élaboré des
documents et des processus pratiques pour lutter contre les
chutesy, souligne-t-elle (voir Magazine ASD 1/2021). «J'ai-
merais aussi voir un tel projet sur le théme de la malnutri-
tion.» Et Eliane Lustenberger et Christine Rex veulent autre
chose de la part des financeurs des soins et de la société
dans son ensemble: la confiance en 'ASD. «L'ASD compte
de nombreux professionnels qui veillent a l'alimentation de
leurs clientes et de leurs clients avec patience, sens du rela-
tionnel et expertise», conclut Christine Rex. «Ces spécia-
listes peuvent planifier les bonnes mesures pour s’attaquer
au probleme généralisé de la malnutrition et méritent donc
davantage de reconnaissance et de confiance.»

Kathrin Morf



Les diététiciennes de I'ASD rendent visite
aux clientes et clients a domicile et discutent
avec eux, par exemple, des aliments qu'’ils

achétent et consomment. Photo: Leo Wyden
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RISO CARNAROLI

DAL WEB ALLA TAVOLAY

_ onne | e gout
de manger aux ainés

Certains services d’aide et de soins a domicile emploient des diététiciennes

et des diététiciens, car la nutrition est un déterminant de la santé majeur.
C’est le cas du dispositif de 'Association vaudoise d’aide et de soins a domicile
qui compte des spécialistes en nutrition et diététique dans ses rangs, dont
Tiffany Burdet, qui travaille dans le Nord vaudois depuis décembre 2019.

En ce mercredi aprés-midi, Tiffany Burdet sonne a la porte
d’une maison cossue située dans le nord du canton de Vaud.
La gouvernante lui ouvre et la jeune femme de 25 ans aper-
coit la propriétaire des lieux, affaiblie par une chute de ten-
sion. Assise, elle boit un bouillon pour reprendre quelques
forces. «Bonjour, connaissez-vous la raison de ma visite?»,
interroge Tiffany Burdet d’'un ton aimable. «Vous étes la
parce que j'ai maigri. Mes pantalons sont devenus trop
grands», répond doucement la trés chic dame de 86 ans.
«En effet, votre doctoresse se fait du souci pour vous, c’est
elle qui m'a contactée», explique la diététicienne qui tra-
vaille pour '’Association pour la santé, la prévention et le
maintien a domicile (ASPMAD) du Nord Vaudois.

De retour aprés un long séjour a 'hépital, 'octogénaire
a perdu six kilos dans un court laps de temps — elle pese

désormais 53 kilos pour 1 métre 60. La spécialiste en nu-
trition est présente pour identifier les causes possibles de
cette subite perte de poids. Tiffany Burdet est habituée a
ce type de mission. Dans un cas sur deux, la diététicienne
débute un suivi nutritionnel a domicile aprés une hospita-
lisation.

Répondre aux besoins énergétiques

Ce jour-la, son intervention a pour objectif d'évaluer I'état
nutritionnel de la vieille dame. Atteinte de la maladie de
Parkinson, celle-ci connait une baisse d’appétit depuis
qu’elle est rentrée chezelle. «Ce n’est pas parce qu’on est
agé ou moins actif qu'il est normal de moins manger»,
releve Tiffany Burdet. Elle discute avec la cliente de ses
habitudes alimentaires et de ce qui est important pour
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elle. Apres avoir analysé les apports protéino-énergé-
tiques sur une journée, elle constate que la cliente mange
de maniére plutdt équilibrée et variée. En revanche, la
quantité de nourriture présente dans son assiette a dimi-
nué, tout comme sa capacité a se préparer a manger. Heu-
reusement, l'aide précieuse de sa gouvernante lui permet
de continuer a cuisiner et, ainsi, de manger ce qu’il lui
plait. Tiffany Burdet prend le temps de valoriser le choix
de ses repas et le fait qu’elle parvienne toujours a cuisi-
ner. Cet acte joue en effet un réle prépondérant dans la
préservation de ses capacités cognitives et motrices, et
donc, de son autonomie et de son indépendance — d’au-
tant plus avec la maladie de Parkinson et les dégénéres-
cences qui en découlent. «D’un point de vue alimentaire,
vous faites déja le maximum. Mais avec la maladie de Par-
kinson, les besoins protéino-énergétiques sont augmen-
tés», explique Tiffany Burdet.

La diététicienne aborde avec la cliente les principes de
fractionnement et d’enrichissement de l'alimentation, afin
de compléter ses apports alimentaires. Elle lui propose par
ailleurs d’introduire des suppléments nutritifs oraux, selon
différents choix, dans son alimentation. Pour Tiffany Bur-
det, le but n’est pas de lui faire prendre du poids: «L'objec-
tif est de nourrir vos muscles pour maintenir vos forces et
diminuer les risques de chutes», résume-t-elle. Son inter-
locutrice hoche la téte et la remercie. La professionnelle
de la santé la reverra dans un mois pour faire le point et
chercher d’autres solutions en cas de besoin. En attendant,
elle sassurera de l'évolution de son état de santé par télé-
phone ou auprés de ses collégues du centre médico-social
(CMS) qui interviennent chez elle.

Une vocation liée au diabéte

Dans sa famille, Tiffany Burdet est la seule a travailler dans
le domaine de la santé. Mais son intérét pour la branche
n'est pas le fruit du hasard. Née le 25 octobre 1995 a La
Chaux-de-Fonds, on lui découvre a l'age de 12 ans un dia-
bete de type 1. La maladie nécessite la régulation du taux
de sucre dans le sang. Un rééquilibrage alimentaire est pré-
conisé. Elle se rend donc a 'hépital et y rencontre une dié-
téticienne pour la premiere fois. Finalement, les ajuste-
ments a effectuer sont moindres: «J’avais déja de bonnes
connaissances grace a ma maman qui a toujours mis un
point d’honneur a ce que notre alimentation soit équili-
bréew, raconte Tiffany Burdet.

Marquée par cette rencontre, elle suit d’abord une for-
mation d’assistante en soins et santé communautaire
(ASSC). Grace a son certificat fédéral de capacité d’ASSC,
elle se présente aux examens d’entrée pour le bachelor en
nutrition et diététique a la Haute école de Santé (HES) de
Geneéve, la seule HES dotée d'une telle filiére en Suisse
romande. Et, coup de chance, elle est admise du premier
coup. Dans le cadre de ses études, elle réalise différents
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stages pratiques, notamment a l'hopital et dans deux cli-
niques, l'une spécialisée dans le traitement des troubles
alimentaires et l'autre dans les troubles cardiovasculaires.
Elle retrouve aussi le domaine des soins a domicile, qui lui
plaft toujours autant. C’est pourquoi peu aprés 'obtention
de son diplome de diététicienne en 2017, elle postule au-
pres de la Fondation pour l'aide et les soins a domicile du
canton du Jura. Elle y est embauchée en tant qu’ASSC, les
postes de diététicienne étant rares.

Tiffany Burdet affectionne le contact humain. Elle aime
aussi la variété du métier et 'autonomie que celui-ci lui
procure. En tant que soignante, elle se sent utile. Sur le ter-
rain, elle rencontre néanmoins un grand nombre de per-
sonnes en proie a des difficultés alimentaires. Et elle se
heurte a des idées regues voire fausses sur la nutrition. Elle
aspire dés lors a partager son expertise en la matiére — ce
qui la pousse a développer une activité indépendante de
diététicienne a La Chaux-de-Fonds en janvier 2019. Cepen-
dant, elle souhaite aussi mettre ses compétences au ser-
vice des soins a domicile. En septembre 2019, elle rejoint
la Fondation Soins Lausanne, puis obtient en décembre un
second poste auprés de ’ASPMAD, pour un taux total d'ac-
tivité de 80%.

Aujourd’hui, la Neuchateloise exerce sa profession avec
le titre officiel de «diététicienne ASDD», que seuls les
membres de 'Association suisse des diététicien-ne-s
(ASDD) sont habilités a porter (voir encadré). «Dans notre
métier, ce titre est un gage de qualité car il implique un

Des diététiciennes et des diététiciens
intégrés a part entiére dans les équipes

L'Association vaudoise d'aide et de soins a domicile (AVASAD) a
engagé des diététiciennes et des diététiciens dés 2003 déja,

au départ dans une perspective de sensibilisation des équipes a la
prévention de la dénutrition. Progressivement, les spécialistes

en nutrition ont été sollicités par les référents des centres médico-
sociaux (infirmiéres et infirmiers, ergothérapeutes, assistantes

et assistants sociaux) pour des suivis nutritionnels auprés des clients
a domicile. C'est en 2007 que le conseil diététique a été intégré

a part entiere dans l'offre cantonale des prestations proposées aux
clients. Cette prestation est facturable a l'assurance-maladie

selon l'ordonnance sur les prestations de l'assurance des soins (OPAS,
art. gb). Pour ce faire, les diététiciennes et diététiciens ont réalisé
ces interventions avec un statut d’'indépendant. En lien avec l'intro-
duction de la possibilité de créer des organisations de diététique
dans 'OAMal (art. 52 b) et la mise en application dans la Loi santé
publique vaudoise, '’AVASAD salarie entierement ses diététi-
ciennes et diététiciens depuis janvier 2017. Ces derniers sont actuel-
lement au nombre de 22 et sont répartis dans les sept associations/
fondations du canton de Vaud. Ils font partie intégrante des équipes
pluridisciplinaires des CMS.
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renouvellement continu de nos connaissances en matiére
de nutrition. C'est nécessaire, car la branche évolue con-
stamment», souligne-t-elle.

Contribuer a améliorer la qualité de vie

Dynamique et flexible, Tiffany Burdet est passionnée par
son travail hautement varié. Si la diététicienne rend visite
en majorité a des personnes agées ayant des problemes de
dénutrition, elle suit également des personnes en surpoids
ou souffrant d’obésité. Elle intervient aussi aupres de per-
sonnes alimentées par sonde. A domicile, celles-ci ont be-
soin de conseils pour se réalimenter progressivement sans
sonde et couvrir leurs besoins nutritionnels. ILn’est pas rare
non plus que Tiffany Burdet accompagne des personnes
atteintes de troubles du transit ou de la déglutition, d’af-
fections cardiovasculaires ou circulatoires, de pathologies
oncologiques, neurologiques ou rénales. Certains cas sont

L'Association Suisse des diététicien-ne-s
s'engage pour ses membres

Fondée en 1942, 'Association Suisse des diététicien-ne-s (ASDD) est
une association professionnelle indépendante. Elle réunit dans toute
la Suisse plus de 80% des diététiciennes et diététiciens reconnus
légalement, soit plus de 1450 personnes. Elle s’engage pour que ses
membres fournissent un travail de qualité et selon des standards
homogeénes, tout en exigeant de leur part une formation continue
constante ainsi que le respect des principes éthiques et déontolo-
giques de l'association. Elle a créé le label protégé de «diététicien-ne
ASDD», qui ne peut étre porté que par ses membres. Ces derniers
sont titulaires d’un dipléme suisse justifiant d’une formation initiale
en diététique et nutrition obtenu dans une haute école spécialisée,
une école supérieure (ancien droit), ou possédent un dipléme étran-
ger équivalent. Apres deux ans de pratique professionnelle et sous
autorisation cantonale, les diététiciennes et les diététiciens reconnus
légalement peuvent exercer comme indépendants dans un cabinet
de consultation.

En Suisse, il existe une pléthore de prestataires aux dénominations
multiples dans le domaine de la nutrition. C'est pourquoi le titre de
«diététicien-ne ASSD» constitue une référence important. Il permet
de se démarquer des conseillers et des conseilléres (ou coachs) en
nutrition «non professionnels». Les diététiciennes et les diététiciens
reconnus légalement sont autorisés, suivant l'ordonnance sur l'assu-
rance-maladie (art. 46 et s0a OAMal), a fournir des prestations se-
lon l'ordonnance sur les prestations de l'assurance des soins (OPAS,
art. gb). Les consultations diététiques sont remboursées par l'assu-
rance-maladie de base, a raison de six séances, pour les patientes et
les patients en possession d’une prescription diététique signée par un
médecin — renouvelable une fois. Certaines assurances complémen-
taires prennent également en charge les consultations sans prescrip-
tion médicale. Vous trouverez plus d’informations sur le site internet
de 'ASDD: www.svde-asdd.ch.
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complexes, mais cela n'entache pas sa motivation, au
contraire, elle aime les défis. La diététicienne adapte chaque
intervention en fonction du quotidien, de l'environnement
et du projet de la cliente ou du client. Son expertise se
trouve sur un pied d'égalité avec celle de la personne. «ll
s'agit avant tout de pouvoir identifier, ensemble, ce que la
personne peut et veut faire», souligne Tiffany Burdet.

Pour mettre en place les ajustements alimentaires re-
quis, il est primordiale qu’une relation de confiance ait été
établie. «Avec de petites choses, on peut révolutionner le
quotidien, la santé et le bien-étre d’'une personne. Et donc,
améliorer son autonomie et sa qualité de vie», s’enthou-
siasme-t-elle. Elle prend pour exemple l'ajout d’une colla-
tion au cours de la journée ou d’'une portion de fromage
aux repas de midi. Pour elle, il estimportant de se concen-
trer sur ce que la personne aime manger. «Si on veut que
¢a fonctionne, il faut que la personne fasse des choses qui
ont du sens pour elle.»

Des suivis post-Covid

La période actuelle liée au Covid-19 a généré une hausse
des demandes de suivis nutritionnels aupres de TASPMAD.
«La pandémie a causé de gros dégats dans la population,
tant au niveau de la dénutrition lié au déclin fonctionnel,
pour les personnes avancées en age, qu’'une aggravation
des troubles alimentaires, pour les plus jeunes», constate
Tiffany Burdet. Pour les clientes et les clients de 'TASPMAD
ayant eu le Covid, beaucoup se sont dénutris et requiérent
un accompagnement pour se réalimenter aprés la maladie.

Rien de tel qu’une deuxiéme visite pour illustrer ses pro-
pos. Apres avoir traversé en voiture plusieurs villages, la
diététicienne arrive chez une petite dame de 77 ans. L'ac-
cueil se veut chaleureux. Tiffany Burdet suit la septuagé-
naire depuis son retour de 'hopital, ol elle est restée plu-
sieurs semaines aprés avoir contracté le Covid-19. Cela fait
bientdt trois mois que 'ainée est rentrée a la maison, mais
son rétablissement prend du temps. La maladie lui a fait
perdre l'odorat et le go(t. Conséquence: elle rencontre un
manque d’appétit voire du dégodt face a certains aliments.
La viande, par exemple, a désormais pour elle un gotit mé-
tallique. «La derniére fois que vous étes venue, j'avais en-
vie de vomir rien que de parler de nourriture», se souvient
la cliente.

Pour l'aider a retrouver le plaisir de manger mais égale-
ment a maintenir ses muscles, Tiffany Burdet l'accompagne
pour enrichir son alimentation. Jusqu’a présent, le fromage
était un des seuls aliments a ne pas l'écceurer. A chacune
de ses visites, la diététicienne l'a encouragée a explorer
d’autres aliments. A force de persévérance et a l'aide de la
spécialiste, la septuagénaire a finalement trouvé plusieurs
aliments et préparations pouvant lui convenir. Par exemple,
des bananes, des sérés aux fruits, des patisseries et des
suppléments nutritifs oraux, pour compléter le déficit
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manquant. La Vaudoise, qui ne pesait plus que 42 kilos, a
fini par enreprendre trois. Ce jour-13, elle a une bonne nou-
velle a annoncer: elle a envie de remanger du foie et du
poisson. C'est le signe d’une récupération progressive de
ses sens olfactif et gustatif. «C’est une immense victoire!»,
s'exclame Tiffany Burdet avec un large sourire. Les progres
alimentaires de la cliente évoluent lentement mais
semblent sur la bonne voie.

Apporter sa pierre a 'édifice

Outre les visites a domicile, la diététicienne accomplit
d’autres taches. Par exemple, Tiffany Burdet évalue deux
fois par an la qualité des repas livrés a domicile par 'ASP-
MAD, dont la préparation est 'ceuvre d’un prestataire ex-
terne. Il lui arrive aussi de dispenser différentes formations
ases collégues et aux nouveaux employés, notamment sur
le théme de la fragilité. Elle assure en outre la fonction de
praticienne-formatrice.

Tiffany Burdet n’est pas la seule diététicienne employée
par 'ASPMAD. Le service d’aide et de soins a domicile
compte trois diététiciennes et un diététicien (pour un équi-
valent temps plein de 210%). Selon Julien Moncharmont,
le responsable du CMS des spécialistes, leur présence dans
les équipes est un atout: «L'intervention des diététiciennes
et du diététicien est trés importante pour assurer que les
besoins nutritionnels des clients soient couverts pour leur
permettre une participation dans leurs activités quoti-
diennes et maintenir leur santé. La nutrition fait partie in-
tégrante de la santé.» Les spécialistes en nutrition tra-
vaillent en étroite collaboration avec les équipes pour leur
apporter leurs connaissances par rapport aux besoins nu-
tritionnels de chaque cliente et client avec un fort lien avec
leur situation médicale.

Du point de vue de Tiffany Burdet, la collaboration in-
terprofessionnelle est une «richesse». Pour elle, c'est une
chance de travailler au sein d’équipes pluridisciplinaires
composées d’infirmiéres et d’infirmiers, d’ergothéra-
peutes, d'assistantes et d'assistants sociaux, d’ASSC et
d'auxiliaires de santé. «Chaque personne a ses compé-
tences, son regard sur la situation. On échange beaucoup
et on joint nos expertises pour favoriser le vieillissement
en bonne santé et diminuer les risques de déclin fonction-
nel des personnes qu'on accompagne», assure-t-elle. Dans
une équipe, chaque membre apporte sa pierre a l'édifice.
Et le réle de U'experte en nutrition a toute son importance:
«Quand une personne se nourrit bien, elle a moins de
risques de chuter et de voir 'apparition de maladies, d’es-
carres, une meilleure immunité et donc potentiellement,
moins d’hospitalisation. Elle nécessite donc moins de soins,
maintient sa santé et reste plus longtemps chez elle en
bonne santéw», sourit la diététicienne.

Flora Guéry
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«Avec de petites choses, |
on peut révolutionner le |

quotidien, la santé et le
bien-étre d’'une personne.»

Tiffany Burdet, diététicienne

Des recettes d'été diététiques

Le «Magazine ASD» a demandé a Tiffany Burdet des recettes adaptées

a 'été, faciles a préparer et saines, notamment pour les personnes

agées. La diététicienne a suggéré deux recettes simples:

= |apremiére recette est une boisson délicieuse en cas de chaleur,
car I'hydratation est aussi essentielle: pour préparer 2 litres d’eau
aromatisée au melon et au romarin, remplissez 2 litres d’eau dans
une bouteille, pelez une tranche de melon et coupez-la en mor-
ceaux (50 g), puis lavez 1 brin de romarin frais. Mettez ensuite le
melon, le romarin et des glacons dans une bouteille et laissez le
tout infuser au réfrigérateur pendant au moins 3 heures.

= |adeuxieme recette composée d’ingrédients frais est une salade de
pastéque et de feta: pour quatre personnes, coupez 1 a 2 kg de pas-
téque et 200 a 300 g de feta en cubes et ajoutez 2 cuilléres a soupe
d’huile d'olive, 1 filet de jus de citron, du sel et du poivre et, de
maniére facultative, des herbes aromatiques comme du basilic, de
l'origan ou de la menthe. La salade est servie avec ou sans tranche
de pain. Selon Tiffany Burdet, cette salade est une source d'énergie
et de protéines, mais elle fournit également des vitamines et des
minéraux pour maintenir les muscles en bonne santé.
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L'Aide et soins a domicile du canton de Zoug gére son propre service de repas
a domicile permettant aux personnes de se restaurer chez elles de maniére
équilibrée malgré la maladie ou le handicap. En cours de développement et de
digitalisation, le service remplit également une fonction sociale et préventive.
Reportage dans les coulisses de ce service.

Dans les contes, un simple coup de baguette magique suffit
a faire apparaitre un repas savoureux et copieux sur la table.
Pour le service de repas de 'Aide et soins & domicile (ASD) du
canton de Zoug, c'est aussi facile: une simple pression d’un
bouton et la clientéle aaccés a un menu frais et équilibré. Mais
commengons par ce matin de printemps lors duquel le «Ma-
gazine ASD» s'est glissé dans les coulisses du service de repas
a domicile zougois.

Le chauffeur: du briefing jusqu’a U'hépital

Neuf chauffeuses et chauffeurs assistent au briefing de 8 heures
du service de repas a domicile et discutent du client qui se dé-
place actuellement avec des béquilles et ne peut donc ouvrir
la porte d’entrée immédiatement. Puis, le chauffeur perma-

nent, Joshua Benjamin Weiss, prend la liste sur laquelle sont
soigneusement notées toutes les coordonnées des clients du
jour et se rend a I'hopital cantonal de Zoug, tout proche. L3,
plusieurs voitures de 'ASD sont déja alignées cote a cote.
Chauffeuses et chauffeurs poussent des chariots chargés de
boites de repas provenant des cuisines de ['hdpital et les em-
pilent soigneusement dans leur coffre. «Il faut se concentrer
quand on fait ¢a. La bofte que je dois livrer en premier ne doit
pas étre en dessous de toutes les autres», explique Joshua
Weiss en riant.

Avec ses 25 boftes, le jeune homme de 24 ans sillonne les
routes zougoises tout en racontant que 'ASD du canton de
Zoug a été confrontée a une forte augmentation de la de-
mande au début de la pandémie de Covid-19 (voir encadré
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p. 30). Enoutre, les conducteurs 4gés de plus de 65 ans étaient
considérés a risque et ne pouvaient donc plus étre engagés.
Les responsables se sont ainsi empressés de rechercher de
nouveaux collaborateurs. «Comme mes études de droit
étaient en suspens en raison de la pandémie, j'ai saisi 'oppor-
tunité de rester actif», confie Joshua Weiss. «Cette activité
m'a tellement plu qu’a partir de ce moment-13, j'étais sur la
route presque tous les jours.» Depuis que ses études ont re-
pris, le Zougois travaille encore deux a cinq fois par semaine
pour le service de repas a domicile. Joshua Weiss aime rouler
dans sa ville. «Surtout, il me tient a coeur de pouvoir trans-
mettre un peu de joie et donner le sourire a des personnes
malades ou agées.»

La cheffe d'équipe: au coeur du service

Yvonne Kraft peut nous raconter comment '’ASD zougoise en
est arrivée a proposer un service de repas a domicile. Au
bénéfice d’'une formation de spécialiste en hotellerie et d’em-
ployée de commerce, la cheffe d’équipe a d’abord travaillé
dans le secteur commercial avant de rejoindre 'ASD du can-
ton de Zoug il y a 10 ans. Jusqu'alors, chaque région du can-

«Conduire pour le service
de repas a domicile n'est

ton de Zoug disposait de son propre service de repas a domi-
cile dont la préparation s’effectuait dans 'EMS régional. Ily a
dix ans, Yvonne Kraft a entrepris de centraliser ces offres et a
créé l'actuel service de repas a domicile en tant que projet
commun entre U'hopital cantonal de Zoug et 'ASD. Huit des
onze communes de Zoug y sont désormais affiliées. Ceux qui
pensent que les services de repas a domicile livrent une cui-
sine malsaine et peu savoureuse dans des récipients en plas-
tique ont la preuve du contraire a Zoug. Les menus proposés
ressemblent a ceux d’un restaurant gastronomique. Escalope
de porc bio rotie accompagnée de sa sauce jambon et roma-
rin, roti de lapin et sauce argovienne ou encore poulet a la

jamais ennuyeux.»

Joshua Weiss, chauffeur

Le service fournit gratuitement un réchaud a induction. Il
suffit d'y placer sa bofte a repas, d'appuyer sur un bouton
quand on le souhaite et le réchaud finira de cuire le menu en
40 minutes. Une astuce ingénieuse consiste a placer la boite
entiére avec tous ses récipients. Seuls les aliments contenus
dans les récipients en porcelaine a revétement spécial sont
chauffés. Un bol sans revétement, rempli de créme au cho-
colat et de fraises, restera automatiquement froid. Ceux qui
ne veulent pas de réchaud peuvent aussi finir de cuire leurs

sauce coriandre. Les plats sont généralement accompagnés
d’un légume et toujours d’une soupe, d'une salade et d’'un des-
sert. Chaque jour, la clientéle choisit entre trois nouveaux me-
nus, dont un végétarien. Le choix des ingrédients est égale-
ment libre. Les menus peuvent ainsi étre «composés» comme
on le souhaite. «Nous adaptons aussi nos plats. L'équipe de
diététiciennes de I'hopital cantonal de Zoug élabore un menu
sur mesure pour chaque cliente et chaque client», ajoute
Yvonne Kraft.

Les repas se distinguent avant tout par leur fraicheur. Les
cuisiniers de 'hopital travaillent avec des ingrédients régio-
naux et de saison. «Nous proposons des aliments écologiques
sans agents conservateursy, souligne Yvonne Kraft. D’autre
part, la fraicheur est gérée par le systeme «Cook and Chill»:
les repas sont précuits la veille, puis refroidis a 3 degrés, ce qui
permet de préserver les substances vitales. Le menu, agréa-
blement présenté dans des plats en porcelaine, est ensuite
livré jusqu’a 11h2o0. «Le fait que nous ne livrons pas les plats
chauds rend la livraison beaucoup plus flexible», précise la
responsable.

Des partenaires pour les services de repas

Une recherche sur les sites des organisations d’aide et soins a domi-
cile de toute la Suisse révele que beaucoup gérent leur propre service
de repas - de l'Aide et soins a domicile de Sense (FR) a l'Aide et soins
a domicile de Birseck (BL) en passant par linstitution genevoise de
maintien a domicile (imad). La majorité fait cependant appel a un
prestataire externe, souvent celui d’'un établissement médico-social
ou d'un grand prestataire comme Pro Senectute. Le service de repas
de Pro Senectute, avec lequel 'Aide et soins a domicile de Zurich et
Nidwald coopérent, s'appelle «CasaGusto» (www.casa-gusto.ch).
Les consommatrices et consommateurs peuvent choisir parmi plus
de 60 menus dont la plupart colitent un peu moins de 12 a 16 francs.
Les commandes peuvent étre passées par téléphone ou en ligne,

et les menus sont livrés jusqu’a la porte d’entrée. Les plats précuits
ou surgelés ont une durée de conservation de 5 jours et peuvent

étre réchauffés a domicile. Lors de la livraison suivante, le fournisseur
récupeére le sac isotherme et la vaisselle réutilisable.
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tience lorsqu’un client n'entend pas sonner a
la porte ou est confus et ne m'ouvre pas tout
de suite la porte.»

Le fait qu'il n'y ait pas deux missions iden-
tiques est a la fois un défi et un aspect posi-
tif de son travail. «Conduire pour le service
de repas a domicile n’est jamais ennuyeux»,
confirme-t-il, radieux. Les expériences posi-
tives prédominent clairement, mais il faut
aussi savoir gérer les moments tristes. «En
tant que chauffeur de I'ASD, j'ai été confron-
té au caractere éphémere de la vie», raconte
le jeune homme. «Un jour, une cliente m’a dit
que son mari était décédé pendant la nuit. Ce
fut un moment tres fort en émotion.»

Un exemple de menu livré dans
de la vaisselle en porcelaine.
Les mets sont réchauffés en
douceur jusqu'a la bonne

température sur un réchaud La cheffe d’équipe: a part entiére dans

l'équipe
Yvonne Kraft en est convaincue: le fait que

Joshua Weiss apporte une boite contenant
un menu a Benedikt Ruhstaller, un client.

a induction.

aliments au four, au micro-ondes ou a la vapeur. Pour les
clients particulierement vulnérables, comme les personnes
atteintes de démence, le personnel de I'ASD entame lui-
méme le processus.

Le chauffeur: la livraison commence

Joshua Weiss livre 22 & 34 boites par jour ouvrable et échange
volontiers quelques mots sur la météo, l'actualité et la santé.
Parfois, il se fait méme embaucher pour de petits travaux
manuels comme l'ouverture d’un store. «Je suis heureux de
prendre du temps pour les clients qui le souhaitent.» Les
clientes et les clients ont en commun une reconnaissance
pour le service de 'ASD. Selon lui, les bénéficiaires des repas
ontdes profils trés divers et il a appris a composer avec toutes
leurs spécificités. «Je dois par exemple faire preuve de pa-

les chauffeuses et les chauffeurs échangent volontiers et
prennent le temps avec la clientéle les distingue de beaucoup
d’autres services dans la branche. «Nous ne livrons pas les re-
pas dans l'urgence, nous portons toujours de l'intérét a la per-
sonne qui est en face de nous.» Ce contact social régulier n'a
pas «seulement» pour fonction de remonter le moral des
clients. UASD remarque aussi quand quelqu’un ne se sent pas
bien. Les collaborateurs notent les observations flagrantes
dans le planning des soins et, si nécessaire, en discutent avec
leurs collegues des soins. «Grace a ce systeme, '’ASD peut of-
frir a chacun un soutien a un stade précoce s'il en a besoin,
explique Yvonne Kraft. Mais le service de repas a domicile n'a
pas uniquement un effet préventif. Il permet de lutter contre
la malnutrition grace a des repas réguliers et équilibrés mais
aussi d'identifier le plus tot possible les problémes de santé

Le service de repas «dans l'autre sens»: 'exemple de l'’ASD de Schwarzenburgerland

La compagnie est généralement trés importante pour la plupart des gens et des études montrent que l'entourage, au moment des
repas, les pousse a consommer plus de calories. Afin que ses clients ne mangent pas toujours seuls, l'Aide et soins a domicile (ASD)
de Schwarzenburgerland (BE) a ajouté a sa gamme de prestations, il y a quelques années, un service de repas «dans l'autre sens»:
grace a un service de transport, les clients sont amenés au lieu du repas, a la place que le repas leur soit livré.

L'ASD de Schwarzenburgerland peut offrir cette prestation de maniére particuliérement simple car l'organisation, dont le siége est a
Schwarzenburg (BE), est une entreprise de l'association de soins et d'accompagnement de Schwarzenburgerland. «Loffre de repas
en EMS est une alternative intéressante au service de repas a domicile», explique Katharina Staufer, la directrice de 'ASD qui vient
de prendre sa retraite. Les personnes agées apprennent a connaitre les EMS de maniére positive grace aux repas pris sur place, ce qui
facilite une éventuelle admission a l'avenir.

Les quelque 45 collaborateurs font activement la promotion du service aupres de leurs 180 a 200 clients, en particulier aupres des
personnes seules, car la solitude est malheureusement une réalité croissante. «L'offre qui est la bonne pour une personne dépend
beaucoup de sa situation et de ses souhaits», souligne Katharina Staufer. Les personnes dont les proches vivent dans I'EMS sont par-
ticulierement désireuses d’avoir recours a cette prestation. Les résidents des appartements pour personnes agées de 'association
profitent eux aussi activement de l'offre. En effet, les logements assistés étant reliés au centre de soins de Schwarzenburg, ils n‘ont
que quelques pas a faire pour y accéder.
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ainsi que les urgences: si un client ne peut étre trouvé ou joint
par téléphone avant 12h30, 'ASD en informe ses proches ou
les services d'urgence. La «grande humanité» du service de
repas fait également apparaitre '’ASD sous son meilleur jour.
«C’estimportant car les repas sont souvent la premiére pres-
tation de I'ASD utilisée. Cela signifie que le service de repas
est, pour ainsi dire, le point d’entrée pour I'ASD dans son
ensemble», se réjouit Yvonne Kraft.

Les services culinaires proposés par 'ASD du canton de
Zoug remplissent donc plusieurs fonctions importantes. Ce-
pendant, a en croire divers articles de presse, 'ASD risque de
faire face a des dépenses en conséquence. L'ancien «marché
en plein essor» des services de repas a domicile est devenu
non rentable pour de nombreux prestataires. Cela s’explique
notamment par le fait que les plats préparés et les services
de livraison gratuits des grands distributeurs représentent une
concurrence importante pour les services de 'ASD. Le service
de repas de 'ASD du canton de Zoug réfute clairement cette
affirmation caril réalise un petit bénéfice. Selon Yvonne Kraft,
cela ne contredit pas le «principe du non lucratif» car le bé-
néfice estimmédiatement réinvesti dans la prestation. «Sans
investissements, un service de repas a domicile ne peut pas
se développer et un service statique n'a pas d’avenir», précise-
t-elle. D’une part, dit-elle, une organisation d’aide et de soins
a domicile doit atteindre ou maintenir une large clientele.
«Car ce n'est qu'avec une certaine taille que 'ASD peut offrir
un service attractif et économique pour lui-méme et pour ses
clients.» D'autre part, l'offre doit &étre adaptée en permanence
a l'évolution des besoins.

Le service de repas a domicile de Zoug est financiérement
viable, en partie, car environ un tiers des 26 chauffeurs sont
bénévoles. Et car les communes subventionnent le service a
hauteur de g francs par repas en raison de sa fonction sociale
et de promotion de la santé: ainsi, un repas colte en réalité
25 francs, mais seulement 16 francs pour le client. Cette sub-
vention ne signifie pas que tout le monde est éligible d’en pro-
fiter. En particulier, dans le cas de personnes plus jeunes qui
voudraient en bénéficier comme en post-partum ou apres un
accident. Le besoin doit étre prouvé par un certificat médical.

Chauffeur: sur la route méme lors des jours de féte
Disponible 365 jours par an, Joshua Weiss a également tra-
vaillé a Noél et a Nouvel An. «C’était agréable de pouvoir étre
en contact avec les clients qui avaient besoin de nous lors de
ces journées spéciales — dans certains cas, j'étais leur seul
contact, reléve-t-il.

Quiconque se balade avec Joshua Weiss dans la ville de
Zoug remarque rapidement que le jeune homme n'est pas un
inconnu. Conseiller communal de Zoug jusqu’a récemment,
actif chez les scouts et dans trois clubs de musique, il a aussi
participé a la série d'été «Les horticulteurs d’Oberwil» a la
télévision suisse. «Mes clients me demandent encore régulie-
rement comment se porte mon jardin», nous relate-t-il en
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un menu sur mesure pour
chaque cliente et chaque

Yvonne Kraft, responsable du service de repas a domicile

souriant. Il range ensuite dans le coffre une boite a repas de
la veille qu'une dame agée lui a remise et note sur sa liste que
cette méme cliente ne rentrera pas avant 10 heures le lende-
main. «Nous sommes flexibles et pouvons toujours modifier
le plan de route», explique le collaborateur de 'ASD, qui passe
la moitié de son temps de travail au bureau, ou il traite
notamment les commandes de menus hebdomadaires.

Cheffe d’équipe: le service continue a se développer

Le nombre de ces commandes ne cesse d’augmenter, et pas
seulement en raison de la pandémie. «Parce que de plus en
plus de personnes peuvent et veulent vivre a domicile malgré
une maladie ou un handicap, la demande en offres de repas
flexibles et de qualité va continuer a augmenter», assure
Yvonne Kraft. La clientéle du service de repas a domicile de
Zoug ne cesse de croitre et inclut désormais des habitants de
lacommune lucernoise de Meijerskappel. Une analyse de mar-
ché a également montré qu'un élargissement de l'offre de-
vrait donner un nouvel élan au service de repas a domicile. Il
est prévu qu’a partir de la fin du mois de juin 2021, trois choix
supplémentaires seront proposés au menu quotidiennement
a l'instar d'une tarte ou d'un café complet.

Ces choix supplémentaires sont facilités par la digitalisa-
tion que connait actuellement l'administration. Les horaires
de travail et la planification des itinéraires seront bientét dis-
ponibles sous forme numérique et la prestation disposerad’un
nouveau site sur lequel les commandes pourront étre passées.
Cette modernisation rendra les processus plus efficaces et plus
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89 ans se fait livrer un repas six fois par semaine depuis le

déces de sa femme, il y a environ trois ans. Le dimanche, il
est toujours chez sa fille. «Je suis heureux que ce service
existex, déclare Benedikt Ruhstaller. Le service de repas frais
lui a donné la meilleure image de 'ASD qui soit, souligne l'oc-
togénaire au moment de prendre congé, ajoutant avec un
sourire: «Toutefois, j'espére naturellement que je n‘aurai pas
recours aux soins avant longtemps.»

Monika et André Barth Kurz salue aussi joyeusement Jo-
shua Weiss ce matin-la. «Nous avons essayé le service de re-
pas a domicile lorsque je me suis cassé la jambe il y a environ
deux ans», explique la femme de 78 ans. Une fois rétabli, le
couple n‘a plus voulu se passer de cette prestation. «Je tra-
vaillais a temps plein et continuais a cuisiner ou précuisiner
pour mon mari tous les jours», dit Monika Barth Kurz. Lors-
qu'elle n'a plus accompli cette tache au quotidien, elle a
d’abord été prise par un sentiment de culpabilité. «Mais, afin

Monika et André Barth sont des clients réguliers.
«lIln'y a vraiment rien a redire sur le service de repas a domicile», dit André Barth.

souples, et ce ne sera certainement pas la derniere évolution.
«Le secteur de larestauration se développe rapidement, c’est
pourquoi notre gamme est en constante évolution», déclare
Yvonne Kraft. Le bien-étre de nos clientes et clients restera,
en revanche, toujours au cceur de nos préoccupations. Nous
livrons de la nourriture pour l'estomac et pour l'ame.»

de soulager mon épouse, j'ai insisté pour que nous acceptions
cette aide», raconte son mari agé de 77 ans. Désormais, ils
apprécient de pouvoir déguster des menus frais en appuyant
simplement sur un bouton. «En outre, les chauffeurs sont tous
sympathiques, s’enthousiasme André Barth, en saluant avec
un grand sourire Joshua Weiss. Et de conclure: «Il n'y a vrai-

ment rien a redire sur le service de repas a domicile.»
Le chauffeur: des clientes et des clients satisfaits
En automne 2021, Joshua Weiss entamera une année
d’échange en Angleterre et ne sera plus a disposition de 'ASD.
Mais d'ici la, il est heureux de continuer a «faire partie de
la grande équipe de 'ASD», comme il nous l'assure en se
rendant a l'appartement de Benedikt Ruhstaller. Chomme de

Kathrin Morf

L’Aide et soins a domicile du canton de Zoug recherche toujours
des chauffeurs bénévoles pour son service de repas. Toute per-
sonne intéressée peut consulter www.spitexzug.ch/fmz.

Quelques chiffres sur le service de repas de 'ASD zougoise et dans tout le pays

L'Aide et soins a domicile (ASD) du canton de Zoug compte environ 281 collaborateurs, dont 17 employés permanents pour le
service de repas a domicile, auxquels s'ajoutent g chauffeuses et chauffeurs bénévoles. Comme de nombreux services de repas a
domicile, celui de Zoug a connu un boom pendant la pandémie de coronavirus: la demande a augmenté de 50 %. Jusqu'a 250 repas
ont été livrés quotidiennement depuis le début de la pandémie avec une moyenne de 194 repas par jour en 2020 — ce qui équivaut
a environ 71000 repas par an. En 2020, la clientéle comprenait environ 400 personnes vivant dans le canton de Zoug et la com-
mune de Meierskappel (LU). Ce chiffre est resté stable jusqu'en mai 2021.

Les chiffres relatifs aux services de repas a domicile de toutes les organisations d'aide et de soins a domicile suisses sont collectés
par I'Office fédéral de la statistique. Ils ne sont pas encore disponibles pour 2020, mais la comparaison suivante peut étre faite
entre 2019 et 2011: 222 des 2339 organisations d’aide et de soins a domicile ont offert des repas en 2019, ce qui correspond a 9,5 %
de l'ensemble des organisations. 194 de ces 222 prestataires étaient des organisations de '’ASD a but non lucratif. Les services de
repas de I'ASD ont enregistré un total d’'un peu plus de 29 200 clients et environ 3 125 000 repas en 2019, soit une moyenne de

107 repas par client. En 2011, 278 (dont 257 organisations a but non lucratif) des 1424 organisations d'aide et soins a domicile ont
fourni des services de repas, soit 19,5 %. Les services de repas propres a '’ASD sont donc clairement devenus moins fréquents. En
2011, environ 29 700 clientes et clients ont bénéficié des services de repas de I'ASD soit presque autant qu'en 2019. Au total,
environ 2 996 000 repas ont été livrés par '’ASD en 2011, ce qui correspond a 101 repas par client et par an. Bien qu'il y ait eu une
nette diminution du nombre de services de repas de I'ASD, le nombre de repas livrés a augmenté. En 2019, les services de repas ont
rapporté au total 46,52 millions de francs aux organisations d'aide et soins a domicile, ce qui représente 1,7 % du chiffre d’affaires
total. En 2011, il était de 44,18 millions de francs et de 2,5 % du total des recettes. En 2019, cela correspond a une recette d’un peu
moins de 14.90 francs par repas (2011: 14.70 francs), sans que l'on sache si et dans quelle mesure le secteur public y a contribué.
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A Uri, un projet vise a améliorer
santé dentaire des personnes ag
Photo d'illustration: Getty Images

La santé dentaire des =
Dersonnes agees peut étre

areement ameliorée

A un age avancé, de mauvaises dents affectent la santé. Ce probléme est
néanmoins sous-estimé. Dans le cadre d'un projet pilote, auquel l'Aide et
soins a domicile a participé, 'association Labucca a examiné les traitements
médico-dentaires de personnes nécessitant des soins dans le canton d'Uri et
les a fait évaluer scientifiquement avec l'étude «GeriaDent».

Notre bouche est un orifice du corps et donc une porte
d’entrée pour les virus et les bactéries. Ceux-ci se multi-
plient si vous ne vous nettoyez pas les dents réguliérement.
Si les bactéries et les virus passent de la bouche au coeur
et aux poumons en passant par la circulation sanguine, ils
peuvent provoquer une crise cardiaque, une attaque ou
une pneumonie. Une mauvaise santé bucco-dentaire peut
également altérer la capacité de mastication au point que
certaines personnes mangent moins et deviennent a long
terme malnutries voire dénutries.

Les visites chez le dentiste diminuent avec l'age
Bien que ces corrélations soient bien connues, 'hygiéne
bucco-dentaire est délaissée durant la vieillesse. Alors

que les personnes agées de 65 ans et plus consultent plus
souvent leur médecin généraliste, leurs visites dans les
cabinets dentaires diminuent. Cela a un impact négatif
sur leur santé dentaire. Il existe de nombreuses raisons
pour lesquelles on néglige 'hygiéne bucco-dentaire.
C’est ce que montre l'évaluation d’'accompagnement du
projet pilote «Soins dentaires mobiles pour les per-
sonnes nécessitant des soins», qui a été réalisé dans le
canton d’Uri. En raison d’'une fragilité croissante, les
visites chez le dentiste deviennent de plus en plus diffi-
ciles. Dans la région montagneuse d’Uri, cette situation
est encore plus prononcée qu’ailleurs, car certaines per-
sonnes n'ont acces aux infrastructures médicales qu’en
téléphérique.
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Anita Gisler, Spitex Uri

En outre, beaucoup craignent le colt élevé des traite-
ments. En méme temps, les personnes agées ne sont pas
suffisamment conscientes de l'importance des examens
dentaires préventifs, car beaucoup portent des protheses
dentaires et il ne leur reste donc que quelques dents. Tou-
tefois, les visites chez le dentiste ne sont pas les seules a se
faire plus rares; I'hygiene bucco-dentaire se détériore éga-
lement. Cela est d0 a une altération de la motricité fine, qui
rend le brossage des dents plus difficile a un age avancé.

Pour les personnes qui ont besoin de soins, 'hygiene
dentaire est également traitée de maniére plutdt super-

Projet pilote impliquant des employés de 'ASD
Des projets de santé dentaire impliquant 'ASD existent également
ailleurs: 'association Sympadent et Vitamintexte meneront des cet
automne le projet pilote «au moins une fois» dans les cantons de
Bale-Ville et Bale-Campagne. Des employés de I'ASD et d’autres pro-
fessionnels des soins seront formés a la santé bucco-dentaire, a une
alimentation adaptée aux besoins des personnes agées et aux soins
quotidiens de la cavité buccale. Les cours de formation ont été
congus en collaboration avec '’Association suisse des hygiénistes
dentaires. Le projet est soutenu financiérement par Promotion Santé
Suisse, notamment, et sera étendu ultérieurement a d’autres can-
tons. www.zahnfreundlich.ch.
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ficielle. «Nous enregistrons la santé dentaire dans le sys-
téme interRAI HCsuse. Toutefois, nous ne le faisons que pour
les clientes et les clients que nous traitons pendant plus de
trois mois. De nombreuses personnes passent donc entre
les mailles du filet», déclare Anita Gisler, reponsable de
l'équipe des soins au sein de Spitex Uri, l'organisation d'aide
et de soins a domicile (ASD) du canton d'Uri. Comme les
mandats viennent de 'hopital ou du médecin de famille,
le traitement est également axé sur d'autres domaines que
'hygiéne buccale. «De plus, nos clientes et clients sont trées
réticents lorsqu'il s'agit de leur bouche. C'est un endroit
intime et ils hésitent a nous laisser y jeter un ceil. Parfois,
ils ont méme honte», indique Anita Gisler. Et les clientes
et clients ne s'adressent presque jamais eux-mémes a
l'Aide et soins a domicile (ASD) au sujet de leur santé buc-
co-dentaire. «C'est parce qu'ils n‘associent tout simple-
ment pas 'ASD aux dents», suspecte Anita Gisler.

Projet pilote avec 56 participants

Le projet pilote «Soins dentaires mobiles pour les per-
sonnes nécessitant des soins» et son étude «GeriaDent»
relevent d’'une initiative de l'association Labucca, fondée
par Eric Schirrmann. Des dentistes d'Uri, dont le dentiste
cantonal Thomas von Wyttenbach, ont participé au pro-
jet. Ils ont effectué les examens et les traitements den-
taires. L'évaluation scientifique a été réalisée par 'Institut
de médecine familiale et de soins communautaires de Lu-
cerne. Et Interface Etudes politiques Recherche Conseil a
condensé les résultats dans une évaluation d'accompagne-
ment. Le projet pilote a été financé par la Fondation
Age-Stiftung, qui a versé 165000 francs, ainsi que par la
Fondation Beisheim et le canton d’Uri.

Le projet pilote prévoyait initialement de proposer la
participation a l'étude aux personnes fraichement admises
dans un établissement médico-social (EMS) ou aux per-
sonnes bénéficiant nouvellement d’'un soutien de 'ASD
entre mai 2018 et avril 2019. La taille du groupe a été es-
timée a environ 250 personnes. En échange de leur parti-
cipation, les personnes recevaient un nettoyage dentaire
professionnel gratuit et des recommandations personna-
lisées en matiere de soins bucco-dentaires. Les employés
de Spitex Uri et des EMS du canton ont joué le role de
facilitateurs. Ils ont fait connaitre l'offre aux nouveaux
arrivants et ont fait le lien avec la direction du projet.

Le recrutement des participants a été difficile pour
diverses raisons. Les employés de 'ASD ont trouvé que le
formulaire de contact était beaucoup trop fastidieux. En
outre, leurs nouveaux clients et clientes se trouvaient a un
moment de leur vie ou leur santé bucco-dentaire jouait un
role secondaire. «Les personnes qui ont besoin de notre
soutien aprés un séjour a I'hdpital n'ont pas la téte a des
examens supplémentaires», explique Anita Gisler. La situa-
tion était similaire dans les EMS. Quatre mois apres le dé-
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but de l'étude, seuls six participants avaient été retrouvés.
Le chef de projet Eric Schirrmann a donc étendu la partici-
pation a l'étude a tous les résidents et résidentes d’'EMS
ainsi qu’a tous les clients et clientes de 'ASD. En outre, le
formulaire de contact a été raccourci, passant de ce qui
était souhaitable a ce qui était nécessaire. Grace a ces me-
sures parmi d'autres, il a été possible de recruter un total
de 56 patientes et patients pour l'étude, dont neuf par l'in-
termédiaire de Spitex Uri.

Beaucoup de personnes avec des caries non traitées
L'étude a révélé que plus de 50 % des participants avaient
une carie dentaire non traitée. Les personnes qui vivaient
dans un EMS présentaient un nombre particuliérement éle-
vé de dents cariées. Leur hygiéne buccale était insuffisante,
méme s'ils se nettoyaient les dents ou leur prothése den-
taire deux fois par jour. Les participants qui vivaient encore
chez eux ne se brossaient les dents qu’une fois par jour en
moyenne. Néanmoins, ils ont obtenu de meilleurs résul-
tats en termes d’hygiéne buccale. Une explication possible
de ce phénomene pourrait étre la grande différence d’age
entre les deux groupes: les résidentes et résidents d’'EMS
étaient agés en moyenne de 86 ans, tandis que l'age moyen
des participants vivant a domicile était de 76 ans. Dans
l'ensemble, 91 % des participants avaient une prothése
amovible.

Chaque EMS dispose désormais de son propre
dentiste

Les résultats du projet pilote et de l'‘étude ont déja eu un
premier impact sur les personnes concernées. «Nous avons
pris conscience de l'importance de la santé dentaire. Nous
sensibilisons nos clientes et clients a son importance. Nous
le faisons de maniere continue si nous en constatons le
besoin lors de nos visites, mais au plus tard en cas d’iden-
tification de ce besoin au moyen d’interRAl HCsuss. Si
nécessaire, nous donnons a nos clientes et clients les noms
des dentistes qui effectuent des visites a domicile», indique
Anita Gisler. Les prestations d’hygiéne dentaire, tels que le
nettoyage des prothéses et les soins bucco-dentaires, sont
assurés par le personnel de 'ASD lui-méme. La facturation
s'effectue selon la loi sur l'assurance maladie (LAMal).

La situation s’est également améliorée pour les rési-
dentes et les résidents d’EMS. Thomas von Wyttenbach a
réorganisé la médecine dentaire gériatrique dans le can-
ton d'Uri et a affecté un ou une dentiste a chaque établis-
sement. Ces derniers sont chargés d’organiser des controles
et des traitements dentaires pour les résidentes et les
résidents et effectueront un examen préliminaire sur
demande. «L'idée, c’'est que les résidentes et les résidents
passent un contréle dentaire au moins une fois par an, tout
comme les écoliers. Bien sdr, le libre choix du dentiste
demeure. Les résidents peuvent continuer a étre soignés

DOSSIER

Des fournisseurs de soins dentaires mobiles

La médecine dentaire mobile est proposée par exemple par le Centre
de médecine dentaire de 'Université de Zurich, lequel parcourt les
routes du canton de Zurich depuis 1999 avec sa clinique dentaire mo-
bile mobiDent™. Les dentistes effectuent des visites dans les centres de
soins et dans les centres pour personnes agées ainsi que dans les insti-
tutions pour personnes en situation de handicap: www.altadent.ch.
L'association Labucca (voir article relatif a cet encadré) tient a jour sur
son site internet une liste de dentistes et d’hygiénistes dentaires de toute
la Suisse qui proposent des traitements a domicile: www.labucca.ch.

par leur propre dentiste», explique Thomas von Wytten-
bach. L'hygiéne dentaire dans les EMS est assurée par trois
assistantes en prophylaxie qui ont été formées aux soins
dentaires gériatriques a l'Université de Zurich et qui ont
été préparées a leur travail en EMS.

Etant a l'initiative de l'étude, Labucca continue de jouer
un réle actif dans les soins dentaires mobiles des personnes
ayant besoin de soins a Uri. L'association assure la mise en
réseau des acteurs et met a disposition l'unité mobile avec
laquelle sont effectués les examens et les traitements
d’hygiéne dentaire. Afin d’informer les personnes ayant
besoin de soins des services offerts, elle a également réa-
lisé une brochure d’information. Celle-ci est distribuée via
Spitex Uri et les EMS. A long terme, Labucca vise a fournir
des soins dentaires aux personnes qui en ont besoin dans
toute la Suisse. Les prochains cantons dans lesquels l'as-
sociation sera active sont Schwyz, Zurich et Soleure.

Karin Meier
L’évaluation de 52 pages accompagnant le projet pilote peut

étre téléchargée sur le site de la Fondation Age-Stiftung a
l'adresse www.age-stiftung.ch.
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ment de carriére comme aide-soi-

gnante et se réjouit de son nouvel
emploi au sein de 'ASD de RegioWit-
_tenbach. Photo: Beatrix Bachtold

S

domicile
coopere avec LORP

Dans la lutte contre la pénurie de personnel soignant, l'Aide et soins a domicile
(ASD) de RegioWittenbach (SG) a mis en place, avec d'autres organisations, un
programme de formation novateur destiné aux nouvelles recrues et aux personnes
en réorientation professionnelle. Avec succés: en mai 2021, aprés 26 semaines

de formation, la premiére participante a obtenu le certificat d'«Aide en soins et
accompagnement», avec a la clé, un poste d’aide-soignante auprées de I'ASD.

Elle s'appelle Hermize Islami. Certificat d'Aide en soins et ac-
compagnement en poche, cette aide-soignante fraichement
diplomée se perfectionne au sein de l'organisation d’Aide et
soins a domicile (ASD) de RegioWittenbach (SG) dans le cadre
du nouveau programme de formation de l'office régional de
lemploi (ORP). Agée de 34 ans, la jeune femme a commen-
césacarriere dans le commerce de détail avant d’ceuvrer pen-
dant neuf ans comme assistante en stérilisation a I'hopital
cantonal de Saint-Gall. Un travail qu’elle affectionne mais qui,
au fil du temps, n'est plus compatible avec sa vie de maman
de deux enfants fréquentant l'école primaire. A la recherche
d’un horaire de travail plus flexible, elle contacte 'ORP qui la

met au courant, a 'automne 2020, d’'un nouveau programme
de réinsertion au sein de I'ASD de RegioWittenbach. L'orga-
nisation saint-galloise vient en effet de lancer un programme
d’intégration professionnelle, en collaboration avec l'établis-
sement médico-social Kappelhof AG et la Fondation pour le
bien-étre des aveugles «Obvita/bruggwalds1», afin de pal-
lier la pénurie de personnel soignant.

«L'idée de travailler pour 'ASD m'a immédiatement sé-
duite. Lorsqu’on a diagnostiqué il y a quelque temps un can-
cer a ma mére, j'ai appris a connaitre 'ASD a but non lucratif
sous son meilleur jour. Le personnel, trés compétent, est venu
a son domicile, lui a administré des médicaments, l'a aidée



dans son hygiéne personnelle et m'a également apporté un
grand soutien. J'ai été trés impressionnée», se souvient Her-
mize Islami. Aprés un stage de 6 mois et une formation com-
plémentaire au Centre de formation professionnelle et conti-
nue pour les professions de la santé et du social de Saint-Gall,
elle est devenue elle-méme une collaboratrice appréciée de
l'équipe. «Sionm‘avait dit caal'’époque, je ne l'aurais pas cru»,
raconte notre interlocutrice. Son travail la rend heureuse:
«Mon quotidien est varié et significatif. Les clientes et les
clients sont tous trés gentils et m’'ont immédiatement bien
acceptée. Je me rends justement chez une dame agée a qui je
dois administrer des gouttes pour les yeux apres une opéra-
tiony, explique la Saint-Galloise sur le départ, vétue aux cou-
leurs de 'ASD, sac a dos compris.

Détentrice d’'un permis de conduire, Hermize Islami prend
la voiture juste devant les locaux de l'organisation. Méme si sa
toute premiére mission date de novembre 2020, l'aide-s0i-
gnante semble expérimentée. Pendant les premieres se-
maines, elle s'est contentée de regarder, mais aprés quatre ou
cing semaines, elle effectuait déja ses premieres taches de
maniére autonome, sous la supervision d’'une collaboratrice
expérimentée de 'ASD. Elle a également gagné en confiance
grace a la formation complémentaire dispensée a l'école pro-
fessionnelle. Elle y a été familiarisée avec les concepts de base
des soins infirmiers dans des modules en ligne. Le programme
comprenait des sujets tels que les soins corporels, la commu-
nication, les situations de crise et d'urgence ou la démence.
Hermize Islami a aussi appris a connaitre et a utiliser divers
moyens auxiliaires, comme des produits pour l'incontinence.

Depuis avril 2021, elle accomplit seule des missions indi-
viduelles et, a partir de juin 2021, elle sera collaboratrice de
maniere permanente. Non seulement Hermize Islami se sent
totalement a l'aise dans son nouveau travail mais sa fille
Sumeja et son fils Ardit trouvent également son métier pas-
sionnant: «lls ont beaucoup de questions et attendent avec
impatience la Journée de lavenir, le 1 novembre 2021. Ils
veulent m'accompagner — et qui sait, ce jour marquera peut-
&tre leurs débuts dans une profession de la santé.»

Des nouvelles recrues repérées par l'ORP

Depuis quelque temps déja, 'ASD de RegioWittenbach
ressent les effets de la pénurie de personnel qualifié, a l'ins-
tar de nombreuses entreprises actives dans le domaine de la
vieillesse et de la santé. Simultanément, les offices de place-
ment régionaux enregistrent des demandeurs d’emploi qui
pourraient s'imaginer travailler dans le secteur des soins, mais
quine disposent pas de compétences spécialisées suffisantes
pour ces postes. C'est donc tout naturellement que 'ASD de
RegioWittenbach est entrée en contact avec 'ORP. La dé-
marche n'était toutefois pas aussi simple qu'il n’y parait. Les
personnes concernées ont convenu qu'il s'agirait d'une ex-
cellente action gagnant-gagnant pour tout le monde. Avant
d’aligner les différents intéréts et idées, objectifs et possibi-
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lités, de nombreuses discussions et clarifications ont toute-
fois été nécessaires. Le plus grand défi a été d'ajuster les
termes pour qu'ils soient compatibles avec la terminologie
de I'ORP qui ne parle pas, par exemple, d'un stage mais d'un
programme de réinsertion. Autre élément important: 'ORP,
en tant que porteur du projet d’intégration professionnelle,
ne prend en charge les colts que si la perspective d’un poste
permanent existe.

Un taux de réussite de 100 %

Lorsque Stefanie Maselli, directrice de 'ASD de RegioWitten-
bach, raconte rétrospectivement 'éclosion du projet, on sent
que ce concept nouvellement développé, tel qu’elle le tient
aujourd’hui entre ses mains sur 20 pages imprimées, a connu
une naissance difficile. Mais une fois le bébé posé sur le ventre
de sa mere, les douleurs de l'accouchement sont presque ou-
bliées. Le concept tel qu'il existe actuellement — durable et
éprouvé — pourrait étre adopté par d’autres organisations
d’ASD. «C'est aussi la raison pour laquelle nous rendons dé-
sormais le projet public. Nous sommes trés heureux d’avoir
pu mener a bien la premiere étape. Dés le 1% juin 2021, la pre-
miére aide-soignante ainsi recrutée et formée travaillera dans
notre équipe», se réjouit Stefanie Maselli. Elle ajoute que cela
n‘aurait pas été possible de maniére unilatérale. Un tel projet
nécessite un réseau d’entreprises formatrices analogues, dont
les besoins sont néanmoins trés différents, comme em-
ployeurs potentiels. «Ces entreprises peuvent ensuite propo-
ser aux candidates et candidats ayant droit aux prestations
de 'ORP, un emploi dans un secteur prometteur en fonction
de leurs besoins individuels», souligne-t-elle.

Stefanie Maselli est consciente que ce programme ne génere
pas directement du personnel qualifié. Le contenu pédagogique
du certificat obtenu est a peu prés équivalent a celui d'auxiliaire
de santé CRS. «Mais nous soutenons les personnes qui peuvent
et veulent travailler dans le domaine des soins», dit-elle, avant
de dresser un premier bilan positif. A l'issue du premier cours,
le taux de réussite est de 100 %: les deux participantes ont réus-
si avec succés. Hermize Islami reste au sein de l'organisation
d’ASD de RegioWittenbach comme aide-soignante et une autre
candidate a suivi une formation identique auprés de la Fonda-
tion «Obvita/bruggwalds1». «Le concept a fait ses preuves.
Nous allons continuer ainsi», s'enthousiasme Stefanie Maselli.

Oliver Groble, président de lacommune de Wittenbach, se
montre également positif. «Le meilleur concept en faveur de
la vieillesse ne vaut rien si nous n'avons pas, en premiére ligne,
les personnes adéquates pour le mettre en ceuvre tous les
joursy, releve-t-il. Dans cette optique, Oliver Gréble considere
le programme d'intégration professionnelle interentreprises
comme un succes total et un premier pas dans la bonne direc-
tion. «Ce n’est qu’ensemble que nous pourrons réussir», as-
sure-t-il, avant de souligner que la collaboration avec 'ASD a
été bonne et constructive. Dans le cadre du projet commun,
la commune de Wittenbach a désormais mis en place un

centre de contréle et s'est associée aux partenaires impliqués
dans le concept pour former une association. «Le stationnaire
et 'ambulatoire ne doivent pas étre en concurrence mais col-
laborer. Nous devons davantage mettre en réseau les deux
secteurs et créer des synergies. C'est l'avenir», conclut le pré-
sident de la commune.

Le déroulement du projet

Dans le cadre de ce projet, un entretien est d'abord organisé
afin de déterminer si la candidate ou le candidat remplit les
conditions requises pour un emploi dans les soins et l'accom-
pagnement. La motivation et l'intérét pour une activité infir-
miere doivent étre perceptibles. De bonnes connaissances de
l'allemand, la capacité a gérer le stress et une réputation irré-
prochable sont également indispensables. Si, aprés un stage
d’essai, la candidate ou le candidat s'avére étre un bon élément
pour l'équipe, un programme de stage de 14 semaines suit,
accompagné d'une formation de base au Centre de formation
professionnelle et continue pour les professions de la santé et
du social de Saint-Gall. La candidate ou le candidat se familia-
rise avec deux blocs d’apprentissage en ligne, créés spéciale-
ment pour ce programme d'insertion professionnelle, afin de
transmettre des connaissances théoriques. Aprés le pro-
gramme de réinsertion professionnelle, le spécialiste chargé de
l'accompagnement évalue les performances et le développe-
ment des compétences. A ce stade, si quelqu’un ne se sent pas
completement a l'aise dans le domaine des soins, il lui est pos-
sible de rejoindre l'un des autres partenaires du réseau dans un
autre secteur — par exemple, la gastronomie ou l'économie do-
mestique. Sinon, un stage professionnel de douze semaines
s'ensuit directement. L'ensemble de la période de stage dure
donc 26 semaines et se termine idéalement par un poste per-
manent dans l'entreprise formatrice.

D’autres portes restent ouvertes

Pour Hermize Islami, ce poste permanent est devenu une
réalité — et théoriquement, elle a la possibilité de suivre une
formation complémentaire. Elle pourrait, par exemple, viser
le CFC d'assistante en soins et santé communautaire ou d’as-
sistante socio-éducative. «Si vous avez une expérience pro-
fessionnelle comme moi, la période de formation pour deve-
nir ASSC serait réduite a deux ans», souligne Hermize Islami.
«Ce serait certainement intéressant, mais c’est en suspens.
Pour l'instant, je suis simplement heureuse d’avoir obtenu un
poste permanent auprés de 'ASD dans un domaine profes-
sionnel tout a fait passionnant. Pour moi, la formation a été
une réussite totale.»

Beatrix Bachtold
Les organisations intéressées peuvent obtenir de plus amples

informations sur le projet par téléphone au 071 298 45 47 ou
par e-mail a spitex-regiowittenbach@spitex-hin.ch.
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«La santé au poste de travail est
I’affaire des chefs»

Lorsque I'on investit dans la Gestion de la santé en entreprise (GSE), cela a un
effet positif sur la santé des collaborateurs/trices, sur les primes d’indemnités
journaliéres et finalement aussi sur le succes de I'exploitation. Lexemple de
’administration communale de Langnau en Emmental le prouve.
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Le secrétaire communal Samuel Buri (a gauche)
et son suppléant Clemens Friedli mettent
en ceuvre la GSE, avec Visana.

Lorsqu’en 2015 et en 2016 les primes des indemnités
journaliéres ont augmenté en raison de quelques
absences de longue durée, le conseiller a la clientéle
entreprises de Visana a attiré I'attention de Samuel Buri
et de son suppléant Clemens Friedli sur la GSE. «Nous
ne savions pas exactement ce que c’était, quel était
I'objectif visé et quel bénéfice elle pourrait nous appor-
ter.» lls ont alors décidé, avec le département GSE de
Visana, de devenir actifs dans ce domaine important

et ont montré au Conseil communal I'effet positif sur
les primes d’indemnités journalieres, afin que ce dernier
valide le budget nécessaire. «C’était essentiel, parce
que la GSE est une affaire de chefs. Les décideurs
doivent étre impliqués dés le début, puis rapidement
aussi les collaborateurs/trices, afin que tous et toutes
soient d’accord, durant toutes les phases, et nous
soutiennent.»

Introduire la GSE progressivement

«A premiére vue, cela donnait I'impression de générer
des charges importantes, mais notre peur de ne pas
réussir a gérer était infondée. Une GSE peut en effet étre
mise en ceuvre étape par étape, selon la devise: on s’y
met, se familiarise avec le théme, avant de le développer
progressivement.» Aussitét dit, aussitét fait: tout d’abord,
il a été discuté avec les collaborateurs/trices, dans le
cadre d’ateliers, afin de savoir qu’est-ce qui allait étre
réalisé et de quelle maniére. Pour cela, chaque départe-
ment mettait a disposition deux personnes sans fonction
dirigeante, qui ont agi comme multiplicateurs. Nous
avons ensuite organisé des ateliers «d’impulsion»

pour tous les collaborateurs/trices, sur des themes de
prévention comme la pleine conscience ou le Tai-Chi.
«Cela a permis a toutes et a tous de comprendre qu’il
s’agissait de leur santé et non pas de contrdle. Oui, il y a
eu de nombreuses prises de conscience.» Nous avons
donc saisi les avis d’absence de maniere systématique,
de sorte que les absences récurrentes soient identifiées
assez t6t. Un dialogue est alors entamé avec les per-
sonnes concernées afin de chercher les solutions
possibles. Le résultat: un net recul des absences de
longue et de courte durée.

Conseils GSE du secrétaire communal

Samuel Buri a volontiers partagé les expériences vécues
et a aussi voulu donner quelques conseils pratiques a
tous ceux et celles qui voudraient suivre I'exemple de
Langnau: «Trouvez votre propre rythme de GSE et prenez
le temps et les ressources nécessaires. Cela en vaut la
peine! Choisissez un partenaire compétent qui vous
soutiendra, surtout durant la phase de début. Travaillez
par étapes et n'essayez pas de réaliser toutes les idées
en méme temps. Et soignez la communication, car elle
est essentielle pour la réussite de votre GSE.» Merci,
Samuel Buri.

GSE - le succes, de maniére systématique

La gestion de la santé en entreprise (GSE) est plus
que de la prévention. C’est I'expression du véritable
intérét porté a la santé physique et psychique des
collaborateurs/trices. Visana vous conseille en
vue d’'une mise en ceuvre systématique, avec des
présentations, des séminaires, de la prévention en
matiere d’accidents ou des outils de calcul.
visana.ch/gse

Commune de Langnau en Emmental

Avec pres de 9700 habitantes et habitants, Langnau
est le centre des prestations de service et du com-
merce de ’Emmental, 8 mi-chemin entre Berne et
Lucerne, au bord de I’llfis. Ladministration commu-
nale emploie prés de 140 collaborateurs/trices et
est donc comparable a une PME, au niveau de la
taille. langnau-ie.ch

e —
On se comprend. VI sa N a



DIALOGUE

MAGAZINE AIDE ET SOINS A DOMICILE 3/2021 | JUIN/JUILLET

5 Questions a Gjon Muharremaj

«Le métier d’'infirmiére a domicile est admirable»

Le chanteur Gjon's Tears. Photo: Oscar Alessio

Dans ce numéro, l'artiste fribourgeois
Gjon Muharremaj alias Gjon’s Tears
répond a nos «5 questions». Il revient
sur sa participation au concours de
'Eurovision et évoque pour nous ses
réves ou encore son principal défaut.

Magazine ASD: Gjon’s Tears, a 22 ans,
vous avez décroché une brillante troi-
sieme place lors de la finale de l'Euro-
vision de la chanson du 22 mai dernier.
Aprés avoir gagné le vote du jury, vous
étiez donné vainqueur. Le suspense a
été a son comble jusqu'a la derniére se-
conde. Comment vous remettez-vous
de toutes ces émotions?

Gjon's Tears: L'expérience de 'Eurovision
a été tellementintense qu’il me faudra plu-
sieurs semaines pour m'en remettre et sur-
tout pour réaliser 'immensité du projet
auquel j‘ai eu la chance de participer. Je me
sens trés épanoui et chanceux a la fois
d’avoir pu prendre part a 'Eurovision. Mis
a part le fait que c'est le plus grand
concours de musique au monde et que
plus de 200 millions de téléspectateurs le
suivent chaque année, cette expérience
sur scéne, j'ai pu pleinement la vivre grace
au fait que tous les gens que j'aime étaient
prés de moi et que j'ai pu chanter en pleine
période de Covid devant 3500 personnes!
Aujourd’hui, je me consacre entierement
aux interviews qui me sont proposées.

Mon projet suivant consistera a préparer
mon premier album.

Chanteur, auteur et compositeur: votre
coeur «ne bat que pour la musique»,
peut-on lire dans un communiqué de
presse concernant votre participation a
'Eurovision. Vous chantez depuis votre
plus jeune age, mais une autre carriére
pourrait-elle un jour vous séduire?
J'aime tout ce qui touche a l'art, en particu-
lier le cinéma. Je regarde presque un film par
jour et je réverais pourquoi pas un jour de
pouvoir jouer dans un film ou d’en compo-
ser la musique! Les images et les personnes
ou personnages sont mes plus grandes
sources d'inspiration, ce qui explique cette
connexion particuliere que j'ai avec le 7¢ art.

Face a la caméra, dans les médias ou
sur les réseaux sociaux, vous semblez
plutét a l'aise avec le fait de vous
dévoiler. Le public connait certaines
facettes de votre personnalité. Mais
pourriez-vous nous révéler une manie
ou un défaut dont vous n'avez pas
encore parlé jusqu’a présent?

J'essaie de me dévoiler le plus possible sur les
réseaux sociaux. La sincérité est une valeur
que je défends dans mon travail comme dans

Biographie express

ma vie. C'est pourquoi ce que je montre a mes
fans est la simple réalité de ce que je vis. Mes
principales manies, comme mes abonnés le
savent, sont déguster régulierement du cho-
colat, regarder beaucoup de films et écouter
tous types de musiques! Pour parler d'un dé-
faut, je ne suis pas le plus organisé; je peux ce-
pendant compter sur le soutien de mon
équipe pour combler cette lacune!

Si vous aviez 'embarras du choix,
quelle personnalité désireriez-vous
rencontrer?

J'aurais adoré rencontrer Luciano Pavarotti et
David Bowie, mais malheureusement ce n'est
plus possible... Aujourd’hui, j'adorerais rencon-
trer la chanteuse Grace Jones et Isabelle Hup-
pert, la seule actrice dont je suis le fan absolu!

Pour finir, quelle est votre expérience
avec l'Aide et soins a domicile?

Je n'ai pas vécu d’expérience avec les soins a
domicile. En revanche, la belle-mére de ma
meilleure amie est infirmiere a domicile et
c’est trés courageux de sa part en cette pé-
riode de crise sanitaire de continuer a prendre
soin des personnes vulnérables ou dans le be-
soin. Je pense que c'est un métier admirable!

Interview: Flora Guéry

Gjon Muharremaj, alias Gjon's Tears, est né le 29 juin 1998 a Saanen (BE). Il a grandi
dans le village fribourgeois de Broc, ol il vit toujours. Sa passion pour la musique re-
monte a son enfance. Il a appris le chant lyrique au conservatoire. Il joue également du
piano et de la guitare. A 9 ans, il émeut son grand-pére aux larmes en interprétant
«Can't help falling in love» d’Elvis Presley. Son nom de scene — Gjon’s Tears — émerge
de cet épisode. Son grand-pére, d’origine albanaise, 'inscrit en 2011 au télécrochet
«Albanians got talent». Alors agé de 12 ans, le jeune chanteur décroche la troisieme

place du concours. Un an plus tard, il atteint la demi-finale de la version suisse de
l'émission («Die grossten Schweizer Talente»). En 2019, il se hisse jusqu’en demi-finale
de «The Voice» en France. Le 22 mai 2021, Gjon représente la Suisse lors de la finale
de U'Eurovision de la chanson a Rotterdam (faute d'édition en 2020, annulée a cause de
la pandémie). Epoustouflant, il gagne le vote du jury avec son titre «Tout l'univers».
Aprés le vote du public, il se classe troisiéme derriere la Francaise Barbara Pravi et les
Italiens de Maneskin. Son objectif est désormais d’enregistrer un premier album.
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Suisse et leurs familles. Les gagnants
qui auront été tirés au sort seront
informés. Aucune correspondance ne

sera échangée a ce sujet. La voie
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En tant que membre d’Hotelcard, vous
pouvez séjourner dans plus de 500 ho-
tels en Suisse, en Allemagne, en Autriche
et en ltalie avec une réduction de 30 a
50 %. QU'il s'agisse d’'un voyage de bien-
étre, a la montagne ou en ville: des ho-
tels-boutiques 5 étoiles aux monastéres
médiévaux, vous trouverez tout ce que
votre coeur désire. Découvrez les meilleurs
hotels en Suisse et prenez une décision

)
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ouez et enyoyez-

nous la solution!

d'achat d'une valeur

chacun pour

l,abonnement
Hotelcard

pour 1an 2200z

. ltelard. com

elcard -

t
offerts par HO tfres d’hotels en

les meilleures ©

Suisse

consciente pour des vacances dans les environs.

L'Hotelcard constitue un abonnement. Elle est automatiquement renouvelée au prix de CHF 99.— pour une
nouvelle période de 12 mois a la fin de sa validité, sauf si elle est annulée en temps voulu.
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“UN COUP DE MAITRE”
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OUFFLE"

Un film du point de vue d'un
malade atteint de démence

Red. «The Father» est un film dramatique
américain du réalisateur Florian Zeller, vi-
sible dans les cinémas suisses a partir du
24 juin 2021. Il raconte l'histoire d’Anthony
(incarné par Anthony Hopkins) qui, malgré
sadémence, refuse d’accepter de l'aide:il re-
jette les soignants tout comme sa fille Anne
(Olivia Coleman), qui s'occupe de lui depuis
longtemps, le traitant souvent rudement.
Par moments, le film déroute autant qu'il
touche. La confusion est intentionnelle, car
U'histoire est racontée du point de vue d’une
personne atteinte de démence, dont la per-
ception du temps et de la réalité se confond.
Le drame est touchant, en partie grace a la
performance impressionnante d’Anthony
Hopkins, pour laquelle il a recu un Oscar.
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Molkenprotein

Protéines de
lactosérum

GUT HYDRIERT ?

Trinken ist der natirlichste Weg, erfordert aber eine gezielte
Nachfrage und Uberwachung durch das Pflegepersonal.

Fruchtige leichte Trinknahrungen unterstiitzen die Hydrierung
aufideale Weise.

Resource® Ultra fruit ist besonders geeignet als erfri-
schende Alternative zu milchigen Erganzungsnahrungen,
bei Mangelernahrung, onkologischen Erkrankungen oder
zur pra-/postoperativen Erndhrung.

(1 Riickerstattung - Resource® Trinknahrungen werden von der
Grundversicherung flir medizinische Indikationen gemdss GESKES
Richtlinien riickerstattet.

www.nestlehealthscience.ch
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Die fruchtige Trinknahrung mit
hochster Proteinkonzentration

Le SNO fruité avec la plus forte
concentration de protéines
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Graisse

*pro 200ml Flasche par bouteille de 200 m!

ASSEZ HYDRATE ?

Boire est le moyen le plus naturel, mais nécessite souvent une
demande et une surveillance continues de la part des soignants.

Les suppléments nutritifs oraux fruités et (égers favorisent
["hydratation de maniére ideale.

Resource® Ultra fruit est une alternative rafraichissante
aux suppléments nutritifs oraux de type lacté, en cas de
dénutrition, maladies oncologiques ou pour une alimentation
pré ou postopératoire.

& Remboursement - Les suppléments nutritifs oraux Resource® sont
pris en charge par ['assurance maladie de base pour les indications médi-
cales selon les directives de la Société Suisse de Nutrition Clinique SSNC.

resource




