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OOV SUIRE EES THERAPIES
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Les thérapies complémentaires sont entrées dans l'univers des soins depuis quelques années
et les personnes y recourant sont de plus en plus nombreuses. A 129 ans bien sonnés, le
Journal La Source se devait d'aborder le sujet.

Notre souhait, dans ce dossier, ne consiste pas a faire 'apogée de telle ou telle thérapie,
ni de nous positionner pour ou contre puisque chacun est a méme de se forger son opinion
selon ses observations, convictions, représentations et valeurs... Le Journal met en vitrine la
diversité des thérapies pour lesquelles les auteurs ont choisi de nous livrer leurs expériences,
prises de conscience, observations, réflexions. Leur point commun s'avérant la vision holis-
tigue des soins.

Les thérapies complémentaires couvrant un champ particulierement vaste,
l’exhaustivité n'est pas de mise dans ce dossier. Considérez-le plutét comme
une invitation a redécouvrir celles que vous connaissez partiellement ou
a découvrtr celles que vous ne connaissez pas.

Dans le Journal de I'Eté, nous avions annoncé une nouvelle rubrique «verte »; cette fois-ci,
elle est déclinée dans le dossier et traite de I'hortithérapie.

La rubrique Pour en savoir plus, vous permettra de tourner les pages ou de naviguer sur
Internet, comme bon vous semble, et pour glaner informations et précisions. Enfin, nous
espérons que la thématique sur les thérapies complémentaires sera l'opportunité pour un
Courrier des lecteurs dans le dernier numéro du Journal Source 2019!

Bonne lecture automnale !

Hausey-Leplat
Rédactrice journal La Source
Institut et Haute Ecole

de la Santé La Source

yéronique
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L.e dossier

« SOINS INFIRMIERS ET TH ERAPIES
COMPLEMENTAIRES »

Un module a option proposé a HESAV' depuis 5 ans, concerne 35 a 40 étudiants de

HESAV et de I'ELS? de 3°™e gnnée

Pourquoi travailler les thérapies complémentaires dans une formation académique
en soins infirmiers ? Selon 'OMS3, la médecine alternative et complémentaire (MAC),
appelée également médecine traditionnelle ou non conventionnelle, représente le
mode de soins le plus fréquent dans le monde.

En 2009 le peuple suisse s'est prononcé sur
I'inclusion de la médecine complémentaire
dans notre systeme de santé et 24% de la
population totale (Vaud 30%) y a eu recours
au moins une fois dans sa vie. La stratégie
de I'OMS pour la médecine traditionnelle
encourage le développement des MAC dans
les systemes de santé, via des pratiques de
qualité sUres et efficaces afin daméliorer la
santé, les soins centrés sur la personne et
le développement de son autonomie. Ce
déploiement rencontre néanmoins de mul-
tiples difficultés, tels le manque de connais-
sances tant du personnel soignant que de
certains praticiens en MAC ou le manque
d’'informations objectives et fiables acces-
sibles aux patients. La littérature releve que
les infirmiéres* et les médecins se sentent
insuffisamment formés pour accompagner
les patients dans des choix pertinents et
sécuritaires en regard de leur situation de
soins. Pourtant ils se doivent de partici-
T Haute Ecole de Santé Vaud

2 Ecole La Source
3 Organisation mondiale de la santé

per a la qualité de linformation dispensée
aux patients. Ceux-ci la recherchent aupres
d'amis (56,5%), de la famille (29,1%), des
meédias (28,4%), de leur médecin (18.6%),
des thérapeutes en MAC (12.9%), alors que
les infirmiéres sont rarement sollicitées (3%).
Depuis 2014 les futurs médecins, pharma-
ciens, dentistes ou chiropraticiens sont obli-
gés de suivre un minimum de cours sur les
MAC. Aucune obligation similaire n'existe
en soins infirmiers, ce qui laisse songeur en
regard du role pivot des infirmieres dans
I'offre et le conseil de soins de support.

De grands hopitaux suisses développent
un intérét pour les MAC avec des offres qui
se diversifient. Par exemple, le CEMIC5 du
CHUV vise a structurer et coordonner les
prestations existantes puis a développer
une offre. Le Centre de médecine intégra-
tive de I'h6pital cantonal de St-Gall propose
une consultation interdisciplinaire afin de

4 Les termes infirmiéres, patients, pharmaciens, etc. déclinés au féminin ou masculin se lisent dans les deux genres
5 Centre de médecine intégrative et complémentaire /Centre Hospitalier Universitaire Vaudois
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guider les patients dans le choix de MAC
adaptées et sécuritaires. LHFR Fribourg a
ouvert le premier centre de pédiatrie inté-
grative.

Ainsi ce module de 5 semaines participe
pleinement au développement des com-
pétences des infirmiéres en formation,
nécessaires a 'laccompagnement des usa-
gers dans leur choix d'utiliser des MAC de
maniére avisée en regard de leur situation
individuelle de santé et/ou de maladie, en
collaboration avec les équipes soignantes
intra et interprofessionnelles. Il se décline
en quatre axes dapprentissage (sciences
infirmieres, humaines, cliniques et habilités
cliniques) avec des activités pédagogiques
variées. Des spécialistes animent des cours,
participent a des tables rondes ou par-
tagent leurs expériences. lls sont médecins,
infirmieres, thérapeutes complémentaires,

.

témoins et démontrent combien les MAC
représentent une approche globale dépas-
sant le traitement symptomatique. Lana-
lyse de situations cliniques confronte les
étudiants aux indications, limites et effets
indésirables des MAC lors de cancer ou
de lombalgies chroniques. Ils doivent alors
rechercher dans la littérature scientifique si
les MAC pourraient soulager en toute sécu-
rité certains symptémes liés a la maladie
ou aux traitements. Les enjeux éthiques
sont travaillés lors de débats contradictoires
afin de développer le positionnement pro-
fessionnel. Enfin, ils découvrent différentes
thérapies (massage, réflexologie, aromathé-
rapie, hypnose) lors d'ateliers pratiques.

Fort du fait que les étudiants sont les acteurs
principaux de leur professionnalisation et
que le développement des compétences
est un processus, le choix du portfolio s'est
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rapidement imposé comme outil d'évalua-
tion. Il donne du sens aux apprentissages
et met l'accent sur la réussite. La réflexivi-
té, la pensée critique et l'intégration des
connaissances sont développées. C'est « Un
échantillon de preuves, sélectionnées par
I'étudiant dans l'intention de rendre compte
fidélement des apprentissages réalisés...,
celles-ci comprenant une autoévaluation,
pour que soit porté un jugement judicieux
et éthique sur le niveau de développement
des compétences concernées... » Tardif (2006,
p.266). Létudiant démontre ses connaissances
et ses aptitudes a les métaboliser, fait des
liens avec les réles et compétences infirmiéres.
La forme de présentation libre encourage
créativité et aspect ludique. Le récit d'ex-
périence est une piéce importante se réfé-
rant a un moment significatif entrainant un
enrichissement des connaissances, affects
ou capacités. Le travail le plus intéressant
est celui dans lequel l'étudiant argumente
sa progression. Le questionnement réflexif
demandé permet la conscientisation du
changement induit par I'expérience.
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Léquipe enseignante reléve un gros inves-
tissement des étudiants, lié a leur moti-
vation, des travaux créatifs et tres bien
documentés et de trés bonnes évaluations
du module par les participants.

Ce module s'inscrit dans une tradition plus
large de I'enseignement des thérapies com-
plémentaires a HESAV depuis les années 80
avec différentes thématiques.

Myriam Urfer
du module
Responsable firmiers

EA, filiere so'ms/
I\}/llaute Ecole Sante vaud (HESA\/)

inne Schaub 5
;?:fesseure HES assoclee
Unité de recherche et
développement en sante ESAY)
Haute Ecole Sante Vaut% (
Marie-Christine Fc?llome? .
MEA, filiere soins mﬁrrme]lf; )
Haute Ecole ganté Vaud(H
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Nouvelles

2éme Congrés Intercantonal :

LES ENJEUX DU VIEILLISSEMENT
EN SUISSE ET A LETRANGER

Jeudi 6 juin 2019, Beaulieu, Lausanne

© Photo Ecole La Source

Venues des quatre coins de la Suisse et d’autres pays francophones, plus de 700 per-
sonnes ont répondu présent. Parmi elles, des professionnels du domaine de la santé
et du social, des personnalités politiques, des leaders d’opinion et des ainés.

Lévenement a bénéficié d'un large soutien de I'Office fédéral de la santé publique (OFSP),
I'Etat de Vaud, la Ville de Lausanne, la Revue médicale suisse, la Fondation Leenaards, la Age
Stiftung et la Ligue suisse contre le cancer. Cela démontre bien la volonté commune de
créer un environnement propice aux échanges et a I'émergence d'actions concertées pour
une plus grande efficience.

REPONDRE ADEQUATEMENT AUX QUESTIONS DU VIEILLISSEMENT DE LA
POPULATION REPRESENTE UN DES DEFIS MAJEURS DU XXIéme SIECLE.

Ces questions représentent des changements de paradigmes sanitaires et sociaux néces-
sitant des réponses concertées de toutes les parties prenantes. Il sagissait notamment
d’entrevoir et d'interroger a la lumiére de deux concepts essentiels - la fragilité et I'innova-
tion - comment les acteurs a de multiples niveaux d'intervention appréhendent ces enjeux
présents et futurs et orientent leurs actions vers les besoins particuliers des séniors.
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Les différentes contributions ont fait le lien entre des savoirs aussi théoriques que pratiques
et permis ainsi une vraie réflexion sur les réponses a donner a cette problématique de
santé publique. En organisant cette journée unique en Suisse, La Source visait a répondre
au besoin réel de discuter et engager des solutions coordonnées, interprofessionnelles et
intersectorielles en matiere de santé de la population vieillissante. Susciter le débat, la
réflexion, le positionnement professionnel et citoyen face aux changements de paradigmes
sanitaires et sociaux liés aux enjeux du vieillissement de la population est primordial.

LE CONGRES A PERMIS DE FAIRE SE RENCONTRER DES PUBLICS QUI N'ONT QUE
TROP RAREMENT LOCCASION D’ETRE REUNIS AUTOUR DES ENJEUX SANITAIRES
ET SOCIAUX DU VIEILLISSEMENT ET, PLUS LARGEMENT, DES TRANSFORMATIONS
SOCIALES MAJEURES (DUES AUX MUTATIONS DEMOGRAPHIQUES, EPIDEMIOLO-
GIQUES, SOCIO-CULTURELLES, TECHNOLOGIQUES ET ECONOMIQUES).

Les messages passés par les différents intervenants ont été on ne peut plus clairs: il est
impossible d’envisager 2040 sans repenser profondément le systéeme de santé et nos orga-
nisations; il faut oser changer et sadapter... et accepter de se tromper. Le défi démographique
peut devenir une véritable opportunité de société.

© Photos Ecole La Source
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Portraits croises

et chapeau bas

ANNICK VS AMANDINE

Annick nous quitte, diplome sous le bras, pour une nouvelle étape de sa vie, que
nous lui souhaitons enrichissante et épanouissante. Amandine débarque pour
une nouvelle expérience et, sans chausser les souliers de sa prédecesseure, va
garder un ceil sur ses traces tout en improvisant son propre chemin.

Afin de marquer cette passation, elles se prétent au jeu des confessions, a la mode chez
les Anglais dans les années 1860 et qui leur permettait de dévoiler des traits choisis de
leur personnalité, prémisses des profils et avatars actuels. En effet, ces questions apparem-
ment anodines, engendrent une réflexion intense.. Que veut-on dire et laisser voir de nous-
meéme a travers nos réponses? Qui voulons-nous laisser apparaitre ?

C’est grace a l'auteur francgais Marcel Proust (1871-1922) que ce jeu sest fait une place au
cours des décennies. Il I'a traduit en francais, a effectué quelques coupes et ajouts ety a
répondu a plusieurs reprises. Le manuscrit contenant une version de ses réponses, quand
il avait 19 ans, a été vendu aux enchéres pour 102'000 euros en 2003... S'approprier 'intimité
d’'une célébrité n'aurait donc aucune limite?

Rebaptisé « Questionnaire de Proust », il est aujourd’hui encore utilisé par des journalistes, et
inspire les auteurs de tests de personnalités dans les magazines d'été.

En voici une version amputée, une image maitrisée (c’est du moins ce qu'elles croient), de
vos deux obligées.

PLACE AU JEU!

Les questions

1. Le principal trait de mon caractere? 11. Mes poetes préférés?

2. Ce que japprécie le plus chez mes amis?  12. Mes héros favoris dans la fiction?

3. Mon principal défaut? 13. Mes héroines favorites dans la fiction?
4. Mon occupation préférée? 14. Mes compositeurs préférés?

5. Mon réve de bonheur? 15. Mes peintres favoris ?

6. Quel serait mon plus grand malheur? 16. Ce que je déteste par-dessus tout?

7. Ce que je voudrais étre? 17. Le don de la nature que je voudrais avoir?
8. Le pays ou je désirerais vivre ? 18. Comment jaimerais mourir?

9. La couleur que je préfere? 19. Etat d'esprit actuel ?

10. Mes auteurs favoris en prose? 20. Ma devise ?
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Les réponses d’Annick

1. Le sens de l'observation

2. Lhonnéteté et I'humour

3. Mon c6té Drama Queen?

4, Cuisiner... ou manger?

5. Juste étre bien ici maintenant

6. Etre privée d’'Ovomaltine

7. Sans peur et sans reproche

8. Au Pays imaginaire

9. Celle du lac

10. Becket, Kundera, Despentes, Lisa Mandel
11. Barbara, Brel, Guy Goffette, Odezenne

12. Le Petit Poucet, Peter Pan, Vladimir et
Estragon

13. Fifi Brindacier, Hermione Granger et
toutes les Culottées de Pénélope Bagieu

14. La liste est infinie

15. Caillebotte, Klee, Peter Doig, Sam Szafran

16. La lacheté (la mienne autant que celle des autres)

17. Savoir chanter, ou jouer d'un instrument

18. Dighement

19. Serein

20. Un jour sans beurre, 100 ans de malheur!




© Photo Amandine Zurbuchen

Amandine s’installe et Annick vous quitte,
du moins en tant quétudiante, puisque je
reste membre du Comité et espére vous
retrouver entre les pages du JLS pour vous
donner des nouvelles du terrain et ramener
ma fraise ou.. ma madeleine!

Durant mes quatre années d'études et mes
trois ans en tant que rédactrice, jai eu la
chance de rencontrer des étudiants’ aty-
piques, passionnés et surprenants. Ce fat un
grand plaisir de les questionner et d'esquis-
ser leurs portraits, et jaimerais les remercier
encore une fois toutes et tous chaleureuse-
ment de s'étre prétés au jeu du dévoilement
de soi. Un grand merci aussi aux membres
du Comité pour les grands débats et les

Les réponses d’Amandine

. Lironie

. La franche rigolade

. Mon cété «anti-tout »

. Profiter des bons moments

. Il change tout le temps

. Le prochain

. En confiance avec moi-méme et l'univers

. Celui qui maide a me connaitre moi-méme

. Celle qui me fait me sentir moi-méme

0. Despentes, Cendrars, Darieusseq,

Flaubert, Bouraoui, Camus, Fante, et
tant d’autres

11. Jean-Philippe Dauphin, Patti Smith,
Baudelaire, W. Blake

12. Bardamu et Robinson, Frankenstein,
Henry Chinasky

13. La Penthésilée que jai créée, Starbuck
(Battlestar Galactica)

14. Lee Perry, Nina Simone, Lee Hazelwood,
The Ramones, Gainsbourg et caetera

15. Eloise, David, Pollack, Basquiat, Valloton,
Bacon, C.D. Friedrich, Hopper, Goya...

16. Lhypocrisie

17. La transcendance

18. Par hasard

19. Préoccupée

20. Carpe Diem

O Ul AN~
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idées stimulantes. Et puis surtout, bien sar,
un immense merci a toi Véronique pour ta
confiance et ta générosité!

A toutes et tous je vous dis a
tres bient6t, bel automne, bienvenue
a Amandine et longue vie au JLS!

ick Budry
Ilzrélgactrice ]oumal La Source
Jeune diplomeée 2019
Volée automne 2016
Amandine zurbuchen =
Rédactrice journal ]ja Sou;lelor
EFtudiante geme gnnée Bac

Volée automne 2018

1 Les termes (patient, soignant, soigné, infirmier, etc.) déclinés au masculin se lisent également au féminin





