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Croix-Rouge suisse

SPITEX

A la découverte de I'ergothérapie ambulatoire

Guérison et
réintégration par
l'activité pratique

La Croix-Rouge suisse gére 25 centres d’ergothéra-
pie répartis sur tout le territoire national. Ces cen-
tres emploient plus de 70 ergothérapeutes
diplomés et dispensent chaque année plus de
130000 thérapies individuelles ou collectives. Mais
connait-on vraiment I’'ergothérapie? Un médecin,

nous I'explique.

Dr Hugo Ziswiler
ien que la médecine mo-
derne ne saurait plus faire
abstraction de |'ergothérapie
et que celle-ci ait maintenant
trouvé sa place parmi les trai-
tements médicaux auxiliaires,

elle demeure une inconnue
pour bon nombre d'entre
nous.

L'ergothérapie est un traite-
ment prescrit par un médecin
pour les patients atteints de
maladies corporelles ou psy-
chiques, et pour des per-
sonnes handicapées. Les uns
et les autres sont appelés a
participer activement a des ac-
tivités qui peuvent étre ma-
nuelles, musicales ou créa-
tives, ou encore axées sur la
vie professionnelle et quoti-
dienne. Ces diverses activités
doivent contribuer a la réadap-
tation du patient, qu'elles ai-
dent a recouvrer ou a mainte-
nir son autonomie physique,
psychique et si possible éco-
nomique dans le contexte de
sa réinsertion médicale, so-
ciale et professionnelle.

L'ergothérapie a fait ses pre-
miers pas en psychiatrie au
siécle dernier. Dans les sana-
toriums pour malades tubercu-
leux, la «thérapie du travail»
représentait  surtout une
source de gain et une aide fi-
nanciére pour les patients. La
branche thérapeutique, qui en
est découlée, comble dans les
traitements de réintégration
une lacune entre la gymnasti-
que curative et la réadaptation
professionnelle. Alors que la
gymnastique curative entraine
le patient a mouvoir certains
muscles et groupes de mus-
cles pour mobiliser ses articu-
lations et exercer la coordina-
tion de fonctions motrices,
I'ergothérapie a recours aux
gestes des travaux pratiques

que le patient est appelé a ex-
écuter aussi correctement que
possible malgré les perturba-
tions qu'il présente.

La preuve est faite que des
mouvements coordonnés faits
dans le cadre d'un travail prati-
que ont une stimulation sensi-
blement plus grande sur les
cellules motrices et senso-
rielles du cerveau que de sim-
ples mouvements de fléchis-

sement et d’extension.

En ergothérapie, le patient
doit autant que possible étre
considéré comme un tout.
Mais selon sa situation, les ex-
ercices doivent cependant
étre axés sur certains points
précis. C'est ainsi que I'on dis-
tingue trois sortes d'ergothé-
rapies qui cependant s'interfe-
rent souvent:
® |'ergothérapie fonctionnelle,
@ |'ergothérapie psychiatrique
@® |'ergothérapie d'animation

suite d'une blessure ou d'une
maladie, le patient a perdu
I'usage normal d’un ou de plu-
sieurs membres. La thérapie
tend a rétablir ou & compenser
les fonctions motrices défec-
tueuses. Le patient doit a nou-
veau pouvoir faire face aux exi-
gences de la vie quotidienne.
Cela concerne principalement
|"alimentation, I'habillement, le
déshabillage, la toilette per-
sonnelle, le bain, la douche.

Un autre aspect de I'ergo-
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thérapie est de rendre le pa-
tient capable d'exercer une
certaine activité malgré un
handicap physique, par exem-

1. L’ergothérapie
fonctionnelle
On y a recours lorsque, a la

COMMENT DEVENIR ERGOTHERAPEUTE?

Les exigences liges a I'exercice de cette profession sont relativement

élevées, tant du point de vue des connaissances préalables que des

aptitudes personnelles. En voici une liste bréve:

Intérét et maitrise de questions d’ordre médical, psychologique et

social. Facilité de contact, sensibilité a la situation d'autrui.

Autonomie et rapidité de décision et d'intervention. Bon état de santé

général pour vaincre la surcharge physique et psychique liée a I'exer-

cice de la profession. Le candidat a cette profession doit également
posséder une certaine capacité d’imagination et des aptitudes ma-
nuelles.

Formation générale, comprenant 11 années de scolarité, ou un

apprentissage accompli avec succes, un stage préparatoire comme

aide-soignant(e), et un cours de Samaritain. Connaissances de lan-
gues étrangéres et de dactylographie souhaitables.

La formation dans I'une des trois écoles d'ergothérapie (a Bienne,

Lausanne ou Zurich), s'étend sur trois années. L'enseignement se

répartit comme suit:

— Matiéres fondamentales: anatomie, physiologie, psychiatrie et
dynamique de groupe.

— Formation dans les activités manuelles comme le travail sur bois,
I'impression sur tissu, le modelage, le tissage et le travail sur
carton.

— Mise en ceuvre d'appareillages spéciaux

— Introduction dans les techniques d’animation a l'aide d’instruments
de musique simples

Pour de plus amples informations, priére de s’adresser a:

Croix-Rouge suisse, Rainmattstrasse 10, 3001 Berne

Tél. 031/66 71 11

Association suisse des ergothérapeutes, M™ Erica Kuster, Hongger-

strasse 140, 8037 Zurich

+
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patient apprend ou réapprend les
de la vie quotidii

Avec I'aide de I’ergothérapel;te, le
gestes et les

ple cuisiner et tenir son mé|
nage s'il s'agit d'une femme,
dactylographier, activités ma-
nuelles s'il s'agit d'un homme,
etc. L'ergothérapie doit aussi
inciter le patient a conserver
ou & retrouver la volonté de
travailler et de vivre.

L’ergothérapie d’animation contribue a conserver et a développer
les facultés encore existantes de méme qu’a éveiller de nouveaux
intéréts. (Photos: Margrit Baumann)

2. L’ergothérapie
psychiatrique

d'activités  manuelles |
créatrices, musicales et spiri

tuelles. Cette thérapie est gé
néralement  pratiquée en
groupe, car les valeurs de la
dynamique de groupe ont une
grande portée en stimulant par
exemple les contacts. L'ergo-
thérapie psychiatrique doit en-
tre autres aider le malade psy-
chique & sortir de son monde
de pensées maladives et a
prendre pied dans la réalité. EX
le doit l'aider aussi a déve
lopper sa capacité de concen-
tration et son aptitude au tr&
vail

3. L’ergothérapie
d’animation
Cette forme de |'ergothéras
pie est surtout destinée a des
patients chroniques et &gés
qu’elle entend aider & utiliser
judicieusement les longues
journées d’hospitalisation:
«ajouter de la vie aux années
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et non des années a la vie». Le
patient doit étre amené a dé-
couvrir de nouvelles valeurs,
de nouveaux intéréts, il doit
conserver et développer les fa-
cultés dont il dispose encore. Il
faut découvrir de nouveaux ta-
lents et les mettre en pratique
afin que le patient ne devienne
pas apathique, résigné, amer
ou replié dans une solitude
morale. La thérapie d‘anima-
tion veut encourager le patient
a participer a la vie des autres
et aux événements du monde
extérieur. La thérapie veut con-
tribuer a créer des contacts
positifs et une vie communau-
taire harmonieuse a l'intérieur
de la clinigue. Comme c'est
aussi le cas pour I'ergothéra-
pie psychiatrique, on fait appel
ici aussi a la dynamique du
groupe en tant que composant
essentiel de la thérapie.

Les activités créatrices

ou fournir au malade des
moyens auxiliaires techniques
propres a lui faciliter les gestes
de la vie quotidienne.

Pour ce qui est des enfants,
I'ergothérapie  joue notam-
ment un grand role chez les
infirmes moteurs cérébraux de
tout stade. L'ergothérapie est
a méme de donner d'impor-
tantes indications sur |'état
d'enfants souffrant de trou-
bles moteurs.

En traumatologie, les paraly-
sies d’origine centrale ou péri-
phérique jouent également un
réle important. L'expérience
montre qu'il est beaucoup plus
facile d'inciter le patient blessé
a s'entrainer activement si on
lui fait faire un travail précis
plutét que des exercices mé-
caniques de gymnastique.

Une autre indication est I'en-
trainement des amputés au

I s d

la capacité de
I'aptitude au travail, tout en renforgant les facultés intactes du
patient atteint de troubles psychiques.

Les cas d’application
de I'’ergothérapie

Au nombre des maladies,
I'ergothérapie trouve ses prin-
cipales indications dans les
maladies paralysantes, dont la
plus répandue est I'hémiplé-
gie. L'ergothérapie est ici parti-
culierement indiquée car les
hémiplégiques sont générale-
ment des personnes agées qui
sombrent rapidement dans la
léthargie. Dans ces cas, I'ergo-
thérapie devrait d'emblée por-
ter sur la mobilisation active.
Le patient doit étre rapide-
ment motivé a recouvrer son
indépendance. Par ailleurs,
I'ergothérapie crée un pont en-
tre I'hopital et le domicile, en
ce sens que le patient peut
étre suivi ambulatoirement
chez lui et que l'ergothéra-
peute peut procéder au besoin
a des adaptations de certaines
installations de I'appartement

ation et

port des prothéses, notam-
mant des extrémités.

Comme on le voit, le champ
des indications de |'ergothéra-
pie est large. L'ergothérapeute
doit adapter a chaque cas par-
ticulier les mesures qu'elle
veut appliquer. Il faut pour cela
beaucoup d'initative, de fantai-
sie, de connaissances des rap-
ports médico-psychologiques,
des aptitudes techniques et
une facilit¢ de contacts per-
sonnels.

En Suisse, la Croix-Rouge
suisse en particulier s'occupe
beaucoup d'ergothérapie. En
thérapie d’animation, les ergo-
thérapeutes dipldmées sont
secondées par des assistants
bénévoles Croix-Rouge. O
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