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Schwerpunkt/Théme central

Le soin, support de la
relation avec les personnes agees:
’expérience piklérienne

Agnes Rakoczy, Antoinette Genton-Trachsel et Alexandre Lambelet

Cet article interroge les apports possibles de lapproche Pikler
dans les soins en établissements médico-sociaux. Sur la base
d’une expérience menée au Home Les Charmettes a Neuchatel,
il montre combien cette approche questionne la maniéere dont
les soins et laccompagnement des actes de la vie quotidienne
sont pensés et peuvent étre réalisés, encourageant a penser
ces activités non pas comme des nécessités fonctionnelles
mais relationnelles.

Pflege und Unterstiitzung der Beziehung zu élteren
Menschen: Erfahrung mit dem Pikler-Konzept

In diesem Artikel geht es um die Frage, welchen Beitrag das
Pikler-Konzept zur Pflege in medizinisch-sozialen Einrich-
tungen liefern kann. Auf Grundlage der Erfahrungen im
Home Les Charmettes in Neuchatel/Neuenburg wird auf-
gezeigt, wie sehr dieses Konzept die Art und Weise hinter-
fragt, wie Pflege und Unterstitzung bei Alltagshandlungen
konzipiert und umgesetzt werden konnen. Es wird dazu
aufgerufen, diese Aktivitaten nicht als funktionale, sondern
als beziehungsmassige Bedurfnisse zu betrachten

Geben Sie im Browser den Link
http://econtent.hogrefe.com/toc/aga/current ein
oder verwenden Sie den Code AGA-2019-01.

’accompagnement des personnes igées en Eta-
blissement médico-social (EMS), qui plus est en
psychiatrie de 'dge avancé, fait 'objet aujourd hui
de riches questionnements. Ils portent d'une part sur le
type de structure la plus & méme d’accueillir ce type de
résidents (que l'on pense aux villages ou colocations
Alzheimer) et d’autre part sur le type d’accompagnement
a leur offrir, avec la mise en place de «plans de soins» ou
de «projet de vie» toujours plus individualisés. De la
méme maniére, de nouvelles approches apparaissent qui
ceuvrent toutes a démédicaliser les EMS: on assiste d’'une
part a la mise en ceuvre d’approches non-médicamen-
teuses de gestion des symptdmes comportementaux et
psychologiques de la démence (SCDP), avec le dévelop-
pement de thérapies alternatives (doll therapy, aroma-
thérapie, zoothérapie etc.), et d’autre part a une réflexion
sur les apports d’autres approches, jusque-1a extérieures a
ces institutions, en particulier des pédagogies. Des insti-
tutions anthroposophiques existent depuis bien des dé-
cennies en Suisse et on assiste aujourd’hui au développe-
ment dans de nombreux établissements de 'approche
«Montessori adaptée aux personnes agées».
Participant de ce vaste mouvement, ’Association Emmi
Pikler Suisse! a mis sur pied un groupe de discussion, réu-
nissant des membres de cette association enseignant I'ap-
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proche Pikler? aupreés du personnel éducatif de 'enfance,
une psychologue spécialisée en gérontologie psychosociale
et un enseignant-chercheur travaillant sur 'accompagne-
ment des personnes souffrant de troubles de type Alzhei-
mer, ainsi qu'un directeur d’EMS et quelques collabora-
trices et collaborateurs, ouverts a participer a une telle
réflexion. Et les avis convergeant sur 'apport possible d’une
telle approche, le Home les Charmettes a Neuchatel, par la
voix de son directeur, a donné son accord pour une pre-
miére expérimentation, a travers sept séances d’échange
et de discussion sur les pratiques, avec les professionnels
d’une unité de son établissement.

" Pour un apercu de lapproche d’Emmi Pikler et une présentation de
lassociation suisse : www.pikler.ch

2 En termes de littérature, on peut citer : Tardos, Anna, 2008. « La
main de la nurse », Spirale, 48, 4, pp. 177-182 ; Carels Marie-
Louise et Manni Gentile, « La sensibilisation a la valeur des soins
au quotidien dans les institutions : richesses et difficultés », in
Appell Geneviéve et Tardos Anna (dir.), Prendre soin d’'un jeune en-
fant. De lempathie aux soins thérapeutiques, Paris, érés ; Rakoczy,
Agneés, 2014. « Léducation lente rencontre lapproche piklérienne
», Revue [petite] enfance, 114, mai, pp. 8-10. ; Caffari Raymonde
(sous la dir), 2017, « Du soin et du relationnel entre professionnel
et enfant », ed. érés.
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Lapproche Pikler en quelques mots

L’approche Pikler repose sur une vision forte de I'individu?
et sur quelques principes de base : il s’agit d’une éthique du
sujet dont découle une éthique du soin. L'idée est en effet
que pour que la personne puisse s’activer et construire une
image positive d’elle-méme, il faut qu’elle soit, par ailleurs,
dans un bien étre physique et sécurisée sur le plan affectif.
La maniére d’y parvenir avec les personnes dépendantes,
c’est que les professionnels fassent des moments de soins
physiques (la toilette, le repas) le moment d’une relation
intense et privilégiée. Les moments de la vie quotidienne
ne sont alors plus considérés comme une nécessité fonc-
tionnelle, mais comme une nécessité relationnelle. Dans
leurs pratiques, les professionnels sont alors constamment
centrés sur les besoins de la personne, sur son rythme, a
travers une observation des signes, les plus infimes soient-
ils ; ils sont empathiques et limitent tout ce qui est projec-
tif. Ils touchent l'autre respectueusement, prudemment,
afin de lui donner un sentiment de totale sécurité, mais
aussi d’appropriation du soin.

Cette éthique du sujet et du soin nécessite également un
environnement adapté : celui-ci doit étre stable, fiable et
prévisible, ces éléments permettant ’assise indispensable
a la sérénité physique et psychique dont la personne a be-
soin pour maitriser son environnement et ses gestes im-
médiats, condition préalable a une construction psychique.
Une certaine régularité dans les taches permet a chacun de
s’orienter dans le temps, de pouvoir anticiper ce qui va se
passer pour lui et d’étre stir de pouvoir compter sur la per-
sonne qui s’occupe de lui pour la satisfaction de ses besoins
corporels. 11 s’agit donc d’étre attentif a ses intéréts, a ses
plaisirs, a ses désirs. Cela implique une cohérence organi-
sationnelle qui se manifeste dans la succession des gestes
du soin, toujours données dans le méme ordre, et dans le
«tour de role» qui fait que la personne soignée sait que
son tour viendra apres telle ou telle personne.

L'approche d’Emmi Pikler insiste sur I'importance des
soins. C’est dans ces temps de soins - qui peuvent sembler
au premier abord trés matériels et insignifiants, et qui sont
souvent peu valorisés dans les pratiques professionnelles -
que la personne aidée va puiser toute la sécurité affective
et la prise de conscience d’elle-méme, qu'elle pourra
mettre a profit, ailleurs, dans ses autres activités. Il doit
s’agir d’une expérience corporelle agréable, source poten-
tielle d’estime de soi. Il doit s’agir d’une véritable ren-
contre au cours de laquelle les professionnels sont non
seulement ouverts a ce qui vient du résident, a ce qu’il ex-
prime, a ce qui lui fait plaisir ou au contraire provoque
chez lui un désagrément ou une tension, mais ou ils
cherchent aussi et attendent sa coopération. Ils invitent la
personne a étre un partenaire dans ce soin, en lui expli-
quant et commentant ce qui est fait, en lui présentant les
objets utilisés et en utilisant sa participation active aux
gestes nécessaires. Avec le souci que la personne devienne
de plus en plus consciente de cette coopération, comme
sujet. Cette relation se tisse au fil des temps individuels,
ou l'on s’occupe du corps de l'autre. Pour ce faire, une or-
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ganisation rigoureuse, limitant le nombre de soignant au-
tour d’un résident est primordiale.

ATlévidence, il y a dans cette approche quelque chose de
révolutionnaire pour les EMS. Il s’agit de repenser les actes
de la vie quotidienne comme centraux. Loin de question-
nements plus généraux ou organisationnels portant tantot
sur «les réformes nécessaires de ces institutions» ou sur
«la nécessaire inter-professionnalité», attention se porte
ici sur les soins dans ce qu'’ils ont de plus concret, par un
intérét pour les gestes les plus ordinaires. Et que 'observa-
tion devient centrale ; elle est le souci et 'outil par lequel,
dans la relation, l'autre peut étre entendu®.

Bilan et ouvertures

Organiser une telle expérimentation n’est pas aisé. Du fait
des contraintes organisationnelles, bien sir, qui voient les
équipes évoluer au gré des plannings ; du fait du nombre de
formations auxquelles participe souvent une bonne partie
du personnel et apparaissent parfois comme un empile-
ment sans fin ; mais aussi du fait du peu de temps que
peuvent avoir les professionnels, dans I'organisation tem-
porelle des institutions, pour échanger sur des situations
complexes. Le groupe de discussion a ainsi fluctu¢ entre 3
et 8 professionnel-le-s selon les séances ; de méme les pro-
fessionnels, pris dans leurs soucis quotidiens, ont souvent
eude lapeine a ne pas parler des situations problématiques
dont ils portaient le poids a ce moment-la.

Proposer une réflexion ou un échange sur les pratiques,
proposer une relecture des gestes des uns et des autres a
l'aune de l'approche d’Emmi Pikler c’est alors simultané-

8 Lalittérature portant sur le travail d’'Emmi Pikler parle toujours de
bébés. De méme, les professionnels sont dit-e-s « nurse ». Lidée
étant bien, comme le disait Bernard Golse, que les acquis de lex-
périence piklérienne, s’ils sont effectivement recevables, doivent
pouvoir étre utiles dans d’autres cadres que le seul cadre des
pouponniéres », et ce groupe de travail faisant 'hypothése de la
transférabilité de cette approche au contexte des personnes
agées, nous parlons ici d’individu, de personne. Golse Bernard,
2007, « A propos des travaux de llnstitut Pikler-Léczy dans le
champ de la prévention », Contraste, 1, 26, pp. 241-257. Lalittéra-
ture portant sur le travail d’Emmi Pikler parle toujours de bébés.
De méme, les professionnels sont dit-e-s « nurse ». Lidée étant
bien, comme le disait Bernard Golse, que les acquis de lexpé-
rience piklérienne, sils sont effectivement recevables, doivent
pouvoir étre utiles dans d’autres cadres que le seul cadre des
pouponniéres », et ce groupe de travail faisant lhypothése de la
transférabilité de cette approche au contexte des personnes
agées, nous parlons ici d’individu, de personne. Golse Bernard,
2007, « A propos des travaux de llnstitut Pikler-Loczy dans le
champ de la prévention », Contraste, 1, 26, pp. 241-257.

“ Dans le cadre de cette expérimentation, les professionnels ont ainsi
été amenés, et par rapport a leurs pratiques les plus ordinaires, a se
poser les questions suivantes (sélection d’exemples sur 14) : 1)
Quelles sont vos impressions générales du moment de soin ? 2) Que
pouvez-vous dire du comportement du résident durant ce temps ?
Et de son sentiment de bien-étre ? 3) Quelle était la position du ré-
sident durant ce soin ? La position du résident était-elle confortable
? Et la votre ? 4) Les soins étaient-ils continus (sans interruption) ?
Ce temps de soin a-t-il pu se faire au rythme du résident ? 5
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ment inventer un cadre de discussion. Les professionnels
de I’établissement n’ont pas I’habitude, non seulement de
parler des gestes les plus ordinaires, mais aussi de situa-
tions problématiques, rencontrant pour la premiere fois,
pour certains, un espace et un temps de réflexions insti-
tués. En méme temps, le visionnement, a I'occasion des
séances, de courtes vidéos présentant des soins, la présen-
tation d’une éthique du soin liée a une éthique du sujet,
comme la discussion des pratiques dans une perspective
piklérienne a véritablement rencontré les préoccupations
des participants.

Au moment de conclure cette exploration, il a été de-
mandé aux participants de dire en un seul mot ce qu’ils
ont retenu des discussions : nous avons pu observer qu’un
certain nombre d’éléments de I'expérience piklérienne
avaient marqué les esprits. Des notions générales comme
le respect ou le rythme des résidents, 'écoute de ce qu'’ils
veulent et ne veulent pas, ont trouvé une incarnation dans
une maniere particuliére de conduire des gestes, dans une
observation aidée par quelques questionnements trés im-
médiats. De méme, les professionnels ont été marqués
par la puissance du souci de redonner aux résidents une
maitrise des gestes les plus simples, de les intégrer dans
tout ce qui est fait avec eux, en les prévenant des manipu-
lations. Des éléments centraux de I'approche piklérienne
ont aussi été longuement discutés et évoqués comme dif-
ficiles a mettre en pratique: notamment le fait de limiter
au maximum le nombre d’intervenants.

Au final, cette expérimentation, selon les propos des par-
ticipants, montre I'intérét de déplacer I'attention des pro-
fessionnels: c’est bien ce que 'approche Pikler encourage.
Cela implique de ne plus discuter des seules situations pro-
blématiques ou aigués, mais plutdt questionner sous un
nouveau jour les pratiques les plus ordinaires. Le question-
nement sur 'amélioration de 'accompagnement des per-
sonnes ne renvoie plus exclusivement a des changements
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structurels, mais il peut s’inscrire aussi dans une éthique
quotidienne du soin. Les gestes les plus ordinaires - sou-
vent peu valorisés dans les institutions - sont moins vu
comme fonctionnels que comme le lieu ol peut prendre
place une véritable relation avec la personne. C’est dans la
participation a ces gestes que (re)devient possible une
construction psychique de la personne, avec un sentiment
de maitrise de soi et de son environnement, qui plus est
dans la période du trés grand age ol ce sentiment a ten-
dance a disparaitre.
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