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CONTEXTE

Vieillissement de la population

Place de I'alimentation dans la perte d’'indépendance

« 270 000 personnes agées dénutries en EHPAD

e i * 400 000 personnes agées dénutries a domicile -
{1 I S N . ., , [ 1 IO S
: * 40% des personnes agées sont hospitalisées pour des conséquences :

de la dénutrition
* 50% des personnes agées hospitalisées sont dénutries
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CONTEXTE

S
Enjeu de santé publique majeur
* Enjeu du bien vieillir !
* Associée a I'activité physique et a I'entrainement cognitif
- Amélioration du dépistage de la dénutrition
Prise en charge codifiée
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CONTEXTE

4 Y

Pour autant, pas d’amélioration du statut nutritionnel !

Plusieurs problemes :
Vision « alicament »

Vision « technique » de la nutrition : Alimentation parentérale,
entérale,...

Comment y associer plaisir, sociabilité, convivialité ? Qui
apportent autant a notre bien-étre et a notre santé que la
qualité !
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CONTEXTE

Plusieurs problématiques :
Solitude et perte d’appétit a domicile...
Troubles neurosensoriels : quelles adaptations ?
Troubles de la déglutition : les enjeux de la R&D agro-alimentaire

S (e Troubles bucco-dentaires : des soins accessibles ? Sl i
I L el 3

Ll §

Troubles neurocognitifs : savoir étre inventif !
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APPLICATION EN EHPAD

DE LA BOUCHE
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MME MICHAUD

‘

Mme MICHAUD, 83 ans
Entrée en EHPAD

Veuve, 3 enfants

Vivait seule a domicile, mais commencait a faire quelques
chutes, enfants inquiets, décision d’entrée en EHPAD

Pas de troubles cognitifs, pas de difficultés motrices, pas |
de troubles de la déglutition

Comment accueillir Mme MICHAUD sur le plan
nutritionnel ?
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GOUTS ET RETICENCES ALIMENTAIRES

Dodinder & cnzcun QoS 3o0L 505 Nebiteses o amentarss

Towes ———
Qu. S ey Tk fig ol
SUS MARCEL wOUE S0 BT Vo N
SUANDAVOLE YIULZZ#OLS NAINE ~ A !
@i annpse Cul o)
i | (st SR @
Vot =
|v--.u c | | wmi movas
rogeens =
|M l:
Conaen - Toa s st M W o -

=
t
F
;

pQuotoboooo?

i
1
L

:
nnn

A vt s Thalaode d4 ol “ 5 el a/wncwunl Vabiods b o videe pow wpdts '

Ove rrmp o diusd rrent poawery pads-deimgrn |

s R S e e L TR
ot o s, e pens sigetmran bbb vigedag i !

sy Y - e

|
g

GOUTS ET RETICENCES ALIMENTAIRES
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MME MICHAUD

e

A

Mme MICHAUD avait I'habitude de faire ses courses
chez son primeur accompagné de ses enfants

Elle aimait beaucoup faire la cuisine

Que faire de ces éléments ?




Rétablir le lien avec le
produit !



DU LIEN AVEC LES REPAS ?

Rétablir le lien avec la
recette !




MME MICHAUD

-—

N

Mme MICHAUD confie a une nouvelle amie résidente
gu’elle n’est pas pleinement satisfaite du service
hotelier...

Comment permettre a Mme MICHAUD de s’exprimer,
pour pouvoir améliorer le service ?
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MME MICHAUD

-‘
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Mme MICHAUD a intégré la commission-repas de
'EHPAD

Elle se dit peu satisfaite de I'environnement dans lequel
les résidents mangent... « On dirait une cantine, un
réfectoire... et on ne s’entend pas. Et on dirait vraiment
une cantine dans la présentation des repas... Cela ne |
donne pas vraiment envie de manger ! »

Comment peut-on ameliorer
le service ?
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En optimisant
I’aménagement !

A BOUCH
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MME MICHAUD

——————

A

Mme MICHAUD trouve le moment des repas tres
redondant... Elle s’ennuie, et ne trouve plus beaucoup
d’intérét a descendre en salle a manger...

Comment aider ?




En favorisant la
convivialité !
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En mettant du sens
dans l'assiette !




# La répartition classique des apports est la suivante :

e Glucides: 5046 55%:
® Lipides:35040%;

e Protéines: 124 15 % (voire plus).
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En variant les gouts !
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DE LA BOUCH:.
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MME MICHAUD

—
é h

Mme MICHAUD veut voir son médecin. Elle est sure
gu’un de ses médicaments lui coupent 'appétit.

« De toute facon, jen prends beaucoup trop, comment
avoir envie de manger avec tout ca ! Et puis j'ai mal dans
la bouche, et je vois de moins en moins bien. »

Que faire ?




DES PLATS

Métronidazole, sulfamides hypoglycémiants,

inhibiteurs calciques

Médicaments a effets anticholinergiques,

antipsychotiques, benzodiazépines, diurétiques

Morphine et dérivés, antibiotiques, L-dopa,

digoxine, inhibiteurs de I'acétylcholinestérase

Gestion des
meédicaments ?

Morphine et dérivés, fer, inhibiteurs calciques

Biguanides, digoxine, L-dopa, inhibiteurs de la
q recapture de la sérotonine, inhibiteurs de

I'acétylcholinestérase

Psychotropes, somniferes

Antipsychotiques, médicaments a effets

anticholinergiques, L-dopa H E
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En assurant les
bonnes conditions de
repas !

Cabinet
dentaire ?

Lien dentistes
libéraux ?

« Bucco-bus » ?




MME MICHAUD

—
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Mme MICHAUD a bien compris qu’elle devait manger des
protéines, mais elle n’aime pas beaucoup la viande.

« Cela me dégolte, surtout le soir... Et puis de maniere
générale, les portions sont énormes, ca me coupe
I'appétit. »




Quelques
particularités




e

DE L

A

Arsnels iccoamramuondss
FAS CuIreL At S Q JepchiTasiour

Bulo : cxwepe ol e Oasuviawur b gue wlal s al sangociar ta wave ooy Gt e mrens

- iamelle @50
“ Egim s Tg)
- Qg ascosturil 9l
* Jnkoldecate o) 3 i1s Q)
- swoans U
125 g protices wor TS das AU

RS T PEPOR TIT PYMIELE PRIE TRt
R T R L R e TR T L L R R T e Ty
o O ek e meeeecha: 130
* Cogdmyumangablar. O R 3
w09 dT TNsD TR 100 g de Ardmz ongnz crrahiz o prettines |11 9 .
= Jn= Tonche g2 i deme v gl

y .
o rzandn o hbesalle )7 )

Jriveog Je e de Iral |2 %

8 - |
-

Teevga gl &

TR O wwrie e b e 13 ) "

Jnyacet S !
e Qdz covpatc L gl »

"T™COS"T" /NN A A w, A

o"’ r-u.t




En ajustant les
quantités !

a

| DE A BOUG
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MME MICHAUD

«‘

-

- « On mange a I'heure des poules ici ! »

Mais que faire ?




\_/_\ <‘|: Respecter les En optimisant les

leve-tard ! .
horaires des repas !

J\ (930 max...)
T . I !
l"i.\;f'/” best)

7h30 — 19h30
Organisation ?
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> Espace de liberté

A disposition

Propositions
d’activités ludiques :

Parcours des sens
Atelier du gout
Produits de saison



S’ADAPTER AUX
INCAPACITES

| DE LA BOUCHE
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MME MICHAUD

e
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« Mon amie, Mme BLANLOEIL, ne voit vraiment pas
grand-chose avec sa DMLA. Elle met des petits pois
partout... Vous pouvez l'aider ? »
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MME MICHAUD

———————

-

N

- « Et Monsieur DUPONT, qui a fait un AVC ? Et Mme

THOMAS avec son arthrose ? »







T

roubles praxiques :

Montrer
Expliquer
Ne pas faire a la
place

_

DE LA

>

Attention a ne pas faire
a la place!

E
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ﬂ_es bonnes attitudes :
- Naider gu’une seule
personne
- Se mettre a la
hauteur
- En contact non verbal
- Langage verbal




Quelles difficultés ?

Grande dépendance : assistance importante
Troubles du comportement alimentaire
Troubles de la communication verbale (pas
d’expression de dégout, de préférence,...)
Perte de la pensée abstraite (ne reconnaissent un
aliment qu’en le voyant)

Apraxie : perte de l'utilisation des ustensiles
Déambulation

X IS U
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MONSIEUR DURAND

-‘

Monsieur DURAND, 81 ans

Maladie d’Alzheimer a un stade sévere
Entrée en unité protégeée

Troubles praxiques, déambulation

Sa famille voudrait savoir quelles vont étre les
conditions des repas. Elle voudrait que Monsieur
DURAND soit remis dans un cadre...
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/ Salle a manger
] Ou
Espace de

déambulation
Mélanger les

éléments du repas
Manger dans le
désordre
Manger avec les
doigts
Grignoter des
aliments mis a

' disposition
- wee | A BOUCHE
déambulant
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CALMES /

Pas de sources de
distraction —
r‘

COLLATIONS +++
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Les malades Alzheimer sont aftirés oar
les couleurs douces et chaudes et
effrayés por les couleurs vives.

Les meolades Alzneimer sont effrayés
par les motifs.

es malades Alzneimer portent tout cu
nez cvant de les porter & la bouche :
les odeurs sont frés importantes pour
SUX.

Le résident a peur de lo foule.

Dt LA BOUCHE
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Choisissez des ncppages et de o
vaisselle au ceouleurs pastels, et
privilegiant les tons cassis, jaunes ou
crongées.

Utilisez des naopoes (ou sets) et de lo
vaisselle unis, méme si les versions &
motif vous semblent plus cgréables &
loell

Foites appel aux odeurs pour les
stimuler & menger.

lsolez-le pour le repas, méme si vous
considérez que (= lien social es¢
important.




MONSIEUR DURAND

-—

S
Vous constatez que Monsieur DURAND a d’authentiques
troubles praxiques.

Il est aussi tres déambulant, et ne peut pas se poser au
moment des repas.

oglik Comment s’adapter ?




Le manger-mains

Proposer des aliments qui
se consomment debout
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ECHELLE DE BLANDFORD : DESCRIPTION DES TROUBLES DU COMPORTEMENT

A 1

ALIMENTAIRE
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MONSIEUR DURAND

———

S
Monsieur DURAND commence a développer des troubles
de la déglutition.

Il commence aussi a perdre du poids. Il déambule moins.

Que faire ?




e .
LES TROUBLES DE LA DEGLUTITION

Causes :
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( Eviter les distractions J

. ('I"l, .“"‘{”
( Buste droit J hngue_—__.ggf_’;‘ e ( Prendre le temps J
%~ f*\” %
Trachse \\: Y

Csophoge L YR

sophege “W i\
N A ” . .
S Attendre 30min-1h

Voo respiratoire Veie rospirctoire

avant de recoucher le

( Téte penchée en avant J
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LES TROUBLES DE LA DEGLUTITION

-
"“

"TCO"T"/""\\N A A T



117
b Ld

LES BOUCHEES ENRICHIES

PLAISIR ALIMENTAIRE

EHPAD Foyer Notre Dame de Pyuraveau Deux-Sévres
De 2007 a 2012
Taux de dénutrition passé de 50 a 6%
Gain en termes d’autonomie fonctionnelle pour les patients

!
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LES TROUBLES DE LA DEGLUTITION :
INNOVATIONS ?

PLAISIR ALIMENTAIRE

Programmes portés par des prestataires « Mixons moins, manger mieux »

Comité d’experts pluridisciplinaires pour décliner des textures plus stimulantes
(croustillant, bulles,...)

!
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LES TROUBLES DE LA DEGLUTITION :
INNOVATIONS ?

r a

PLAISIR ALIMENTAIRE .

1 . B

Concours « Silver fourchette » S ' IJ\ I 41 R

Préparation de r:lenus en cuisine FO U RC H ETTE
-

traditionnelle et déclinaison en texture _
modifiée concours de gastronomie

_\H pour le grand age
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APPLICATION AU DOMICILE

| DE LA BOUCHE
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MME MICHELLE

‘

Madame MICHELLE, 87 ans

Seule a domicile

Vient de perdre son mari (et son chat...)
Pas d’enfant

Son mari la conduisait pour aller faire les courses. Elle fait
habituellement la cuisine, mais se sent seule, et n’y voit
plus d’intérét...

Comment peut-on 'aider ? | ¢




Aides a domicile !
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LUTTER CONTRE L'ISOLEMENT

Préférences / Formations pour les
Habitudes . R . .
aides a domicile !

fonctionnelles

Soigner la présentation

Conservation des (y compris pour plats

aliments

préparés)

Cuisiner / Faire

réchauffer (odeurs) / A BO' ' C Installation ~
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MME MICHELLE

‘

REBONDISSEMENT DE SITUATION !l
Mme MICHELLE a en fait une fille, tres aidante !

Mais sa fille est completement perdue, elle ne sait pas
comment I'accompagner pour la prise alimentaire...

Comment 'aider a mieux appréhender son réle
d’aidante ?




SOUTENIR LES AIDANTS

> Formations des aidants
!
SAVOIR

ETRE AIDANT

La formation dédiée aux aidants

+ AIDER L'AIDANT FACE AUX ENJEUX DE LA
DENUTRITION CHEZ LA PERSONNE AGEE
FRAGILISEE (ALZHEIMER, CANCERS,
DIABETE")

e LA swucHE |
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Rétablir les moments de partage

LA BO CHE
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Réveils nocturnes

COLLATION NOCTURNE +++

J
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(& NUTRITION & PLAISIR

SOUTENIR LES
AIDANTS : DES
RECETTES !

e

Conrits

LANMN

o0 Fhrne detion Nutritkon
i) e Nimes

Licy

A BO

A 1

Alimentation enrichie a texture normale
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Pett-déjuune- Petit-déjouner Fetit-2fjeuner
Caf# au lait sucre Thé (suc-¢] 1 bel 42 chocolatchaud
Biscottes ou pain » beurre | Gateau de semoule Erioche
+confture alorange et aux ra'sins
Dane la matinéa Oans ‘amatinge Cane 2 matine
Fromage blanc Jus de fratsans sucre Salade de fruite deeaieon
aux frambceicee ajoute ou fruit pressé
Déjeuner Déjeunst Déjeunet
Salade de miche ~ déz de | Carcttesripees Saucisson etradisbeurre
.ambon + dés de gruvére Emincédevoialle ala créme | Jarret de veauen pot-au-feu
Flan d2 poisson au coulis Pomemes de temre vapeur Crémerenversée
de tomate Camal Fair
Tarte auxpoires Pain Eolsson
Boisson Boisson
Godter Goltw Golter
Pain + Saint-Nectaine Yavurt Fromage blanc
Compotz Poire Jus di= fruit
Boisson
Diner INnar (nar
Potage de Iégumes enrichi | Saupe de Imatiles auiard | lambon
(avac du jambon. maigre Eratin 48 courgettes sunz
du fromage, 3ulai...) Salada e hareets Yaourt
Gratind: macaranis vartztomates/framage Fair
Frultde saison frals de chawre cude hrebis | Enlseon
Pain Pain
Bolsscn Boisson
Soirde So rée SOIres
Petit-suisse Mousse de fruits fraie Fomme au four
+ boudoire




Texture mixée Texture mixée enrichie

Fiche recettes

Fiche recettes

Mouss= de bellergves
e W e e e
Fowe? parcares

Friganves 15 vivamee
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MME MICHELLE

—

4 . : : . R
Mme MICHELLE se dispute avec sa fille, qui ne viendra
plus l'aider...

En plus, elle a de I'arthrose et commence a avoir du mal
a se faire a manger.

« Et franchement, j’en ai marre de voir tous les jours du
monde chez mol... »

Que peut-on apporter comme solution
a Mme MICHELLE ?




Recenser les gouts /
préférences > Entretien
diététicienne ?

Liaison chaude ou froide ?

Remettre dans un joli
couvert

En alternance avec des
repas maison ?

Adaptations de
textures :

Mouliné
\ING
Haché

Pas encore de
« finger-food »




EN CONCLUSION

| DE LA BOUCHE
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Approche
sensorielle Cuisine

Pharmacologie

Ingénierie agro-

Nutrition/ : :
) . limentair
Médecine alimentaire
35T i
Sociologie

Environnement

D E L Approche humaine ‘I E
/ 1
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PLACE AUX QUESTIONS !

i DE LA BOUCHE
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Comment concilier ?

- =
Apports nutritionnels et plaisir de manger

Restauration collective et cuisine familiale

Respect du budget et alimentation de qualité

Habitudes de vie et rythme de travail
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Des choix organisationnels varies !

Qualités des prestations variant d’un établissement a l'autre

Dépendant du budget et des modalités d’organisation qui en découlent
EHPAD autonome ?
EHPAD intégré a un CH ?

Conciliation des attentes des résidents et du respect des normes réglementaires en
matiere de sécurité alimentaire (objectifs HACCP).
Exemple des ceufs « coquilles »

(I 2




Choix organisationnel

Service de restauration interne ?

Prestataire extérieur ? (Criteres HACCP)
Systeme de liaison chaude (température de 63°C maintenue de la préparation jusqu’au
service)

Systeme de liaison froide (refroidissement tres rapide puis conservation entre 0 et 3°C
jusqua 7 jours avant d’étre rechauffeé pour le service)
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Une organisation de travail inadaptée a la qualité de la
nutrition

* « L'obligation de salimenter sans reel plaisir peut étre mal vécue »

> Double obstacle pour le soignant

Manque de temps et de moyen qui justifie le recours au « mixé pateux »
ET
Refus de s’alimenter par absence de convivialité et de plaisir et par sensation
« d'instant de gavage »

) _
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—>Besoin de compétences solides dans le cadre de la préservation de I'autonomie

| >L’AS est assez bien identifiée dans le role d’aide a la prise alimentaire et de

Sensibilisation et formation des professionnels

Aides-soignants : accompagnement des personnes agées dans les actes de la vie

guotidienne.

surveillance de I'appétit et du poids

Ergothérapeute/APA : formation moins centrée sur la nutrition.
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Sensibilisation et formation des professionnels

Formation continue indispensable

Formations-rencontres en interne pour décloisonner la prise en charge
Plan formation

v Formation repas-plaisir : proposer aux agents de golter les repas
moulinés

v Formations plus opérationnelles sur 'enrichissement, les bonnes pratiques
en nutrition, l'utilisation des logiciels, des compléments alimentaires

v Ateliers découvertes : découverte des cuisines, de la production alimentaire
a grande échelle...

Y
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Sensibilisation et formation des professionnels

. MobiQual ‘ MobiQual (6,

Programme mis en ceuvre depuis 2006 par la SFGG

Ouitils scientifiques et pédagogiques aux fins d’information, de sensibilisation
et de formation des professionnels

Fiches pratiques : soins bucco-dentaires, activité physique, hydratation

* Formation Assistant de soins gérontologiques (ASG)

A 1 1T €™ V) & \MA ANT T



