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& uanc emettre un avis

Le personnel qualifié des services d’aide et de soins a domicile est habilité

a attirer l'attention de l'autorité de protection de l'enfant et de l'adulte
(APEA) sur la vulnérabilité éventuelle de certains de leurs clients. Une étude
de la Haute école spécialisée du nord-ouest de la Suisse essaie de déterminer
qui dénonce quoi ou pourquoi on préfére ne pas agir.

Toute situation percue comme problématique ne conduira pas forcément a
I'émission d’un avis de détresse. Photo: ASD Suisse/Pia Neuenschwander

Quand des personnes agées, suite a une dégradation phy-
sique et mentale ou a des maladies, ne sont plus aptes a me-
ner une vie indépendante, c'est la famille, les voisins ou des
services professionnels comme les organisations d'aide et
de soins a domicile qui prennent la reléve. Il arrive parfois
que cela ne corresponde pas a ce que les personnes concer-
nées désirent. Pour diverses raisons, 'encadrement n’est pas
approprié a ce que l'état de faiblesse du patient exige. Pour
garantir la protection des personnes concernées, il existe
des bases juridiques et des mesures de protection de 'adulte.
ILs’agit de soutenir des personnes vulnérables et de défendre
leurs intéréts.

En remplissant un avis de détresse, des personnes pri-
vées, des experts ainsi que des services spécialisés peuvent

attirer l'attention de l'autorité de protection de 'enfant et
de l'adulte (APEA) sur la vulnérabilité éventuelle de cer-
taines personnes. Il n'existe pas encore de critéres qui dé-
finissent le caractere potentiellement dangereux d’une
situation et les facteurs qui devraient inciter les personnes
spécialisées a émettre un avis de détresse. Une étude
conjointement menée par la Haute école du travail social
et la Haute école de psychologie appliquée — qui font par-
tie de la Haute école spécialisée du nord-ouest de la Suisse
(FHNW) - s’intéresse a cette question dans le cadre des
services de soins a domicile: qui émet un avis de détresse
et pourquoi?

Une perception fluctuante de la faiblesse

Les données ont été recueillies et leur évaluation faite tant
au niveau quantitatif que qualitatif: la partie qualitative a
étudié 54 avis de détresse concernant des personnes agées
dans une région APEA du nord-ouest de la Suisse, en me-
nant des entretiens semi-directifs avec sept experts en la
matiére (aide a domicile, Pro Senectute, services sociaux,
psychiatrie, APEA). La collecte de données quantitative
s'est faite au moyen d’'un sondage de 102 personnes non
professionnelles et 96 experts, y compris le personnel qua-
lifié des soins a domicile. Les données recueillies par cette
étude exploratoire ne sont pas considérées comme repré-
sentatives. L'étude ne prétend donc pas pouvoir apporter
des réponses définitives pour toute la Suisse.

La plus grande partie des avis de détresse adressés a
'APEA ont été émis par des experts ou des organisations
(61%), y compris le personnel qualifié des soins & domicile
(7%). Les avis concernent notamment l'incapacité de dis-
cernement, un déficit de compétence pour les taches
administratives et la vie quotidienne, les carences alimen-
taires, les problémes de santé physique et psychique, l'iso-
lement social et le refus de reconnaitre les problemes et
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de coopérer. On constate toutefois que la perception d’un
état de faiblesse varie fortement chez les professionnels.
La prise en considération des sources de préoccupation dé-
pend du niveau organisationnel, des connaissances spécia-
lisées et de l'attitude des experts. L'enquéte qualitative est
notamment marquée par l'attitude individuelle et la rou-
tine que les personnes concernées développent en traitant
ces avis et requétes. L'état de faiblesse n’est pas toujours
la motivation principale d’'un avis de détresse. Les instances
émettrices d'un avis manifestent parfois un intérét (orga-
nisationnel) personnel. Les données indiquent qu'une par-
tie des avis de détresse pourraient éventuellement étre évi-
tés en améliorant la coopération entre les services sociaux
des cliniques et les services professionnels ambulatoires.

L'attitude est décisive

Selon l'enquéte quantitative, la plupart des personnes, ex-
pertes ou non, pensent que les points de vue de l'entou-
rage social de la personne ainsi que l'attitude personnelle
a l'égard de 'APEA et aux avis de détresse sont détermi-
nants au moment de faire le choix d’émettre un avis ou
non. A noter que presque toutes les personnes interrogées
ont une conception positive du role de 'APEA et du prin-
cipe de l'avis de détresse. Etonnamment, le fait que la per-
sonne soit ou non impliquée professionnellement dans ce
systeme d’alerte en cas de détresse n’influence pas la
volonté de soumettre un avis.

Il faut souligner que chaque état de faiblesse percu ou tout
besoin de protection n'aura pas forcément comme consé-
quence le lancement d’un avis de détresse. Plusieurs fac-
teurs influencent le regard porté sur une personne et sa si-
tuation, ce qui joue un réle lors de l'évaluation de 'état de
faiblesse et de la décision finale d'émettre un avis (voir
schéma). Outre les facteurs propres a chaque personne et
a chaque situation, les entretiens ont permis d’identifier
des facteurs spécifiques aux experts, a leur contexte orga-
nisationnel et a leurs infrastructures.

Les organisations d'aide et de soins a domicile peuvent
exploiter ces résultats si elles souhaitent sensibiliser leurs
collaborateurs apparemment soumis a divers facteurs d'in-
fluence. Les résultats pourraient également s’avérer utiles
lors de l'élaboration d'une posture professionnelle com-
mune dans les discussions autour de ['autonomie des per-
sonnes agées et du traitement des avis de détresse. Des
questions quant a l'optimisation de l'offre et de la mise en
réseau des structures subsidiaires d’aide se posent indé-
pendamment du contexte de l'aide et des soins a domicile.

Pour une présentation plus détaillée des résultats, veuillez
vous adresser a Cornelia Riiegger, Hochschule fiir Soziale
Arbeit FHNW, cornelia.rueegger@fhnw.ch
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