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1. INTRODUCTION

Une belle année s’est achevée pour le Cefem et ses partenaires, marquée par d’intenses moments de
réflexion sur le sens, sur nos missions, et sans cesse sur le travail effectué et les possibilités d’amélioration
de la qualité du service offert.

Nous tenons a remercier particulierement Madame Goudy Parmentier, qui a quitté le Conseil
d'administration en mai 2018. Durant 20 années, elle a investi son énergie au service du Cefem ety a
déployé ses qualités de réflexion et de vision qui ont permis au Cefem de se développer. Elle a su utiliser
ses merveilleuses qualités d'écoute, de sensibilité et de finesse pour insuffler lors de chaque rencontre et
de chague projet un esprit d'ouverture porteur de sens et d'enthousiasme.

Les pages qui suivent vous présenteront en mots, en chiffres et en schémas I'activité du Cefem durant
cette année qui fut a nouveau extrémement active.

Vous y lirez également les principaux projets et nouvelles collaborations de I'année écoulée.

Ensuite, nous vous présenterons la démarche d’évaluation qualitative (DEQ) 2017-2019 dans laquelle le
Cefem s’est engagé et qui a beaucoup de sens pour I’association.

Les perspectives ne sont que la suite logique du travail mené.

Nous terminerons ce rapport de I'année écoulée par la présentation des nouvelles thématiques que I'on
pourra découvrir en 2019. Preuve que le Cefem est en perpétuel questionnement sur les problématiques
actuelles et veut contribuer a une plus grande humanité.

Bonne lecture !

2. CADRE LEGAL SPECIFIQUE DU CEFEM

- Décret du 5 mars 2009 relatif a I'offre de services ambulatoires dans les domaines de "action
sociale, de la famille et de la santé (MB 08/05/2009)
Et en particulier I'art 26 : « Le service de soins palliatifs et continués exerce tout ou parties des missions
suivantes : ... 4° sensibiliser, assurer la formation, théorique ou pratique, la formation continue ou la
supervision d’intervenants professionnels ou bénévoles, extérieurs au service, amenés a traiter ou a
soutenir les patients atteints d’une maladie a pronostic fatal et leur entourage ... »

- Arrété du 4 juin 2009 du College de la Commission communautaire francaise portant application
du décret du 5 mars 2009 relatif a I'offre de services ambulatoires dans les domaines de I'action
sociale, de la famille et de la santé

Et en particulier pour ce qui concerne sa programmation : art 3, son agrément : art 4, les normes a
respecter : articles 5 a 14 et 57, le financement de la coordination : art 59, en tant que service
ambulatoire agréé par la Cocof dans le domaine de la santé

- Statuts du Centre de formation a I'écoute du malade (en abrégé CEFEM) parus aux annexes du
Moniteur Belge du 19 ao(t 2005 (NE 432 369 580)
Et en particulier I'art 3 : « L’association a pour but le développement et I'amélioration des soins palliatifs
et continués, la formation et la supervision des personnes qui, a titre professionnel ou comme bénévoles,
sont en contact avec les malades afin d’améliorer la qualité des soins palliatifs ainsi qu’une écoute adaptée
au vécu personnel des patients ».



3. PHILOSOPHIE GENERALE DU CEFEM

Lors de la premiere « mise au vert » du 13 octobre 2018, les formateurs, le conseil d’administration et
la coordination ont fait un travail d’alignement sur la mission du CEFEM : « Qu’est ce qui manguerait
au monde, si le CEFEM n’existait pas ? »

e Concrétement c’est quoi le CEFEM : ASBL, centre de formations/accompagnements,
professionnel de soins médicaux+ accompagnement fin de vie

e Vision/désir : soigner un étre humain et non une maladie

e Moyens : faire I'expérience sur soi pour mieux comprendre et aider 'autre

La mission du CEFEM accordée est devenue :

A travers un espace d’écoute, de parole, d’expression et d’expérimentation de maniéres d’étre, Le
CEFEM (Centre de formation a I'écoute du malade) permet de revisiter et d’envisager différents
angles de vue sur 'accompagnement dans la relation d’aide et de soin.

L’Humain, dans sa globalité, est au centre de I'accompagnement.

Cette phrase est sans doute encore perfectible, cependant tout le monde s’est accordé sur le fait
gu’elle nous rassemble et serve de « filtre » aux activités du Cefem.

4. ADMINISTRATION DE L’ASSOCIATION

Assemblée Générale
L’assemblée générale s’est réunie une fois en 2018 : le 17 mai 2018

Conseil d’administration

Le Conseil d’administration s’est réuni 5 fois en 2018 : les 22/02/18 — 24/04/18 — 17/05/18 — 17/09/18
-13/11/18

Administrateurs :

Docteur Didier du Boullay Président Monsieur Aurian Vaxelaire
(Depuis le 8 mai 2014) (Depuis le 17 mai 2018)
Madame Goudy Parmentier Monsieur Boussa El Ouafi
(Jusqu’au 17 mai 2018) (Depuis le 17 mai 2018)

Madame Isabelle Ribesse — de Haas
Monsieur Patrice de Ruyver
Monsieur Alexis Nolet

Personnel employé du Cefem

Cadre de personnel financé (cf. Décret du 5 mars 2009 relatif a I'offre de services ambulatoires dans les
domaines de I'action sociale, de la famille et de la santé (MB 08/05/2009) :



Personnel employé effectivement présent en 2018 :

Madame Anouchka de Grand Ry, directrice, depuis le 01/01/2018 : 0.53 ETP
Madame Dorothée van der Straten, chef de projet : 0.53 ETP
Madame Eléonore de Neve, chef de projet : 0.25ETP

Total des heures de travail de la coordination par semaine : (2*20) + 9.5 = 49.5 heures dont 21 heures

financées sur fonds propres.

Les formateurs du Cefem

Le Cefem travaille avec des formateurs indépendants ayant un profil répondant - de préférence - aux

conditions suivantes :

avoir une formation de niveau supérieur ou universitaire, de préférence avec une formation
complémentaire en psychologie ou en pédagogie ;

avoir une expérience en milieu de soins ;

avoir une expérience de travail en équipe et de gestion de groupes ;

pouvoir témoigner d’un travail sur soi en développement personnel.

Le Cefem est particulierement attentif a ce que les formateurs fassent preuve de leur capacité :

a intervenir adéquatement en milieu de soins (MR/MRS, hopitaux, service de soins a domicile,
maisons de répit ...) ;

a gérer une dynamique de groupe ;

a travailler sur les attitudes et aptitudes des participants ;

arespecter les principes généraux de pédagogie du Cefem : écoute, parole, respect, élaboration
commune des concepts théoriques au départ d’études de cas et de mises en situation ;

a intégrer la philosophie générale du Cefem.

L’équipe des formateurs en 2018 :

- Le Docteur Olivier Bernard

- Madame Anne Ducamp

- Madame Marie-Philippe Hautval

- Madame Sylvie Jamar

- Madame Lydia Lassaux

- Madame Emmanuelle Paternostre
- Madame Katia Rizzi

- Madame Francoise Van den Eynde

Chaque formateur dispose d’atouts, de connaissances, de savoirs, d’expériences qui lui sont propres et

il importe a la coordination de proposer des collaborations avec chaque institution sur base de ces

spécificités.



5. ACTIVITE DU CEFEM EN 2018

Bilan chiffré des formations et supervisions

Formations 2018 _ ; . Fonds social Clients privés
Exprimées en nb de journées  Sessions ouvertes | In situ
Soins palliatifs (3 jours) 15 51 9
Désorientation : formation de base (1 jour) 5 15 0
Désorientation : formation approfondie (3 jours) 9 14 6
Gestion de l'agressivité et du conflit (2 jours) 18 53 1
Bientraitance de la personne agée (2 jours) 50 3
Gestion du stress (1 jour) 15
Trauma et deuil (2 jours) 14
Relation soignant/soigné (3 jours) 27
Ecouter le corps et ses douleurs (3 jours) 15
Sur mesure : Reconnaissance et motivation au travail 2
Sur mesure : Travailler en équipe 4
Sur mesure : Ecoute & Sens 4
Sur mesure : Désorientation 2
Sur mesure : Relation entourage 2
Sur mesure : Pathologie 4
Sur mesure : Actes techniques 3
Sur mesure : Accompagnement fin de vie 4
Coaching d’équipe 2
Divers ‘intervention colloc ...) 5
Total 47 254 51

Total général

352 jours de formation

2464 heures de formations

Supervisions 2018

Total général des
Supervisions (séances de 2 ou 3 heures)

42

Séances de supervision

88

Heures de supervision

Le nombre de journées annulées en 2018 est de 15, il s’agit de sessions de formations dites « ouvertes »
organisées par le FEBI et pour lesquelles le nombre minimum de participants n’a pas été atteint.




Evolution du volume de formations et de supervisions depuis 2012
Exprimé en heures
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Nombre d’institutions clientes : 68 en 2018 dont 19 nouvelles institutions (MR et MRS).
Nombre de bénéficiaires formés : 1173 FeBi « in situ » + 208 FeBi « session ouverte » + 319 « privés »
en 2018, soit un total de 1700 personnes.

Le volume de formations a augmenté de 11,4% entre 2017 et 2018, poursuivant une tendance positive
depuis plusieurs années.

L’objectif de I'année 2018 n’ayant pas été de miser sur une augmentation du nombre des formations
mais d’avantage sur I'amélioration de la qualité de celles-ci, c’est néanmoins une belle progression que
nous pouvons constater.

Cela peut s’expliquer en partie par le travail de suivi et de fond mené par la coordination — notamment
grace a I'envoi de flyers a toutes les MR/MRS de Bruxelles et Wallonie. Cela se justifie trés certainement
aussi par la reconnaissance de la qualité des formations données et par la confiance renouvelée de la
part des institutions clientes et du FEBI.



Apercu des thématiques de formations données
en 2018
exprimé en jours
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La formation la plus demandée en 2018 est la « Sensibilisation en Soins Palliatifs », elle représente 20,9%
du volume total de formations. Elle devance un peu la formation sur la « Gestion de I'agressivité et du
conflit » qui représente 20,6%. Nous sommes heureux de constater que les Soins Palliatifs restent notre
plus grande demande, en accord avec notre mission.

En 2018, nous avons eu 6 nouvelles demandes de formations « sur mesure » : « Reconnaissance et
motivation au travail », « Communication : les relations avec I'entourage des bénéficiaires. Favoriser le
partenariat pour éviter le conflit », « Pathologies fréquentes : signes et détection », « Actes Techniques :
soins de base et hygiene », « Accompagnement de fin de vie » et « Coaching d’équipe ».

A 60% des formations données en 2018 par le Cefem concernaient les soins palliatifs, la bientraitance
de la personne agée et/ou en fin de vie, les deuils, le corps et ses douleurs ou encore les relations entre
soignants et soignés. Cela correspond bien a la mission du Cefem telle qu’énoncée dans les statuts de
I"association, en particulier I'article 3, ainsi qu’au Décret du 5 mars 2009 relatif a I'offre de services
ambulatoires dans les domaines de I'action sociale, de la famille et de la santé (MB 08/05/2009) suivant
lequel le Cefem est agréé comme service de soins palliatifs.



Proportion clients PRIVES / FEBI 2018

= FEBI = PRIVE

Cette répartition a peu évolué par rapport a 2017. Le nombre de clients privés a augmenté, dans la
méme proportion que le nombre de clients qui passent par le FE.BI.

Cette année a été organisée la premiere « mise au vert » avec les formateurs, la coordination et le
conseil d’administration. Elle s’est déroulée le 13 octobre chez Didier du Boullay. Un facilitateur, Yves
Pourignaux, a permis I'organisation de la journée afin de remplir les objectifs qui étaient :

e Passer un bon moment tous ensemble

e Construire le futur avec une équipe motivée

Deux ateliers ont été proposés durant cette journée. L'un sur les Opportunités & Collaborations, |'autre
sur I'Evaluation.
Au niveau des Opportunités & Collaborations, les grandes pistes « pour I'avenir » qui en sont ressorties
étaient
e |’organisation de 3 réunions d’équipe annuelles (formateurs + coordination) prévues pour les
mois de février, mai et septembre.
e |’ordre du jour de ces réunions sera fixé sur base des propositions de chacun.
e |a participation a ces réunions est de la responsabilité de chacun.
e (Ces réunions pourront donner lieu a la constitution de groupes de travail sur des thématiques
bien précises (ex. nouvelle formation a créer ...)
e En paralléle, une mise au vert sera organisée chague année, en octobre.

Au niveau de I'atelier sur I’Evaluation :
e Quel retour aux institutions ?
e Quel outil de récolte des informations des évaluations mettre en place ?

Depuis cette journée, les réunions d’équipes se sont réinstaurées, sur base de l'intelligence collective.



6. (NOUVEAUX) PROJETS MENES EN 2018

Partenariats a long terme

Outre le FE.BI, le Cefem peut compter sur un certain nombre de clients qui investissent « eux-mémes »
dans la formation de leur personnel et font appel au Cefem pour une collaboration a long terme. Voici
guelgues collaborations emblématiques, de par leur importance en volume ou leur diversité en termes
de publics :

0 Gammes

Un nouveau plan de formation « sur mesure » a été

‘%ﬁ Gammesg imaginé pour 2018, qui concerne I'ensemble des

u travailleurs de I'association de gardes a domicile,
Service de garde-a-domicile & Bruxelles  soit environ 85 personnes.

Les demandes ont été diverses : « Pathologies fréquentes : signes et détection », « Actes techniques et
soins de base », « Relation avec I'entourage », « Bientraitance de la Personne Agée ». Toujours dans le
but de donner plus de confiance a leurs travailleurs et valoriser le métier de gardes a domicile.

Ce partenariat intéressant se poursuivra de maniére plus étendue encore en 2019 et intégrera d’autres
formations notamment la thématique des soins palliatifs.

En 2017 avaient été dispensées les formations suivantes :
- Ecoute et sens
- Démence
- Gestion d’équipe

En 2018 ont été dispensées les formations suivantes :
- L’écoute au cceur de notre travail
- Communication : les relations avec |'entourage des bénéficiaires. Favoriser le
partenariat pour éviter le conflit
- Bientraitance de la Personne Agée
- Pathologies fréquentes : signes et détection
- Actes Techniques : soins de base et hygiene
- Approche, écoute et accompagnement de la personne désorientée

0 Mission Régionale pour I'Emploi de Mons-Borinage

La MRMB est un organisme d'insertion dédié a l'accompagnement de

MISSION
nggll_oflﬁéfm demandeurs d'emploi peu qualifiés. Régulierement cet organisme est
MONS-BORINAGE amené a former des groupes d’aides-soignant(e)s dans le délai relativement

court, afin que ceux-ci soient mis a I'emploi endéans les 2 mois.

peu qualifiées.

Nous y avions organisé 16 journées de formations en 2017, sur le travail en
équipe, la Sensibilisation aux Soins Palliatifs et la Démence. Ces 3 mémes
thématiques ont été réitérées en 2018 en 16 journées également.

I'emploi de personnes
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0 Nouvelles collaborations « privées » :

Les situations des bénéficiaires se complexifient, les aides familiaux ont de plus en plus a travailler avec
des personnes qui souhaitent mourir a leur domicile. Le travail des aides familiaux avec ces personnes
agées et/ou malades nécessite d’étre repensé, éventuellement ajusté.

Et puis, lorsque la personne accompagnée décede, a la fin d’un long parcours de soins chroniques, I'aide
familial(e) est confronté(e) a un deuil, a un renvoi vers des vécus personnels de pertes, parfois a un
sentiment « d’échec » professionnel. Ces expériences de deuil ne sont pas anodines et méritent d’étre
abordées.

Partant des réalités vécues par les travailleurs, des formations spécifiques ont été proposées aux
« Aide aux Séniors Bruxellois » et « Aide et Soins a Domicile » afin d’aborder les compétences
spécifiques a mobiliser et en particulier la question de I'écoute...

— Le personnel de Aide aux Séniors Bruxellois a été formé a I’Accompagnement en Fin de Vie, en 4
sessions de 2 jours, autour des thématiques suivantes :
e |'accompagnement en fin de vie ne s'improvise pas... comment étre professionnel,
mettre des limites, un cadre ? Quels comportements adopter et comment ?
e lafin de vie, rappel du cadre légal, le PSPA (projet de soins personnalisé et anticipé)

— Les travailleurs de Aide et Soins a Domicile du Hainaut ont eu 3 jours sur la thématique du Deuil et
des Soins Palliatifs

— Dans un tout autre domaine, le Centre d’Accueil d’Urgence Ariane nous a demandé un
accompagnement sur la Gestion de 'agressivité en Pleine Conscience.

0 FeBi

En 2018, le FeBi a lancé un nouvel appel d’offre faisant suite a une

® étude menée sur le terrain déterminant les nouveaux besoins des
e I institutions.

vzw/asbl Cing nouvelles thématiques du CEFEM viendront grossir leur
catalogue de 2019 et pourront dés lors étre dispensées dans les MR et MRS a partir de janvier 2019 :

— Accompagnement des repas: pour une autre approche de I'alimentation de la personne
agée

Troubles psychiatriqgues en MR/MRS (pour le personnel soignant)

Troubles psychiatrigues en MR/MRS (pour le personnel non-soignant)

Communication avec les familles

Vi dl

Le temps d’une pause : pistes et outils de détente pour le personnel afin de préserver sa
santé psychique et physique au travail (uniguement en « offre calendrier »)

Ces thématiques viennent parfaitement répondre aux demandes récurrentes des participants et des
institutions.
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Le FeBia également demandé une participation particuliere du CEFEM a une journée d’étude autour de
la question de I'agressivité, sous forme de deux ateliers sur la Pleine Conscience. Elle s’est déroulée le
23 novembre a Charleroi et était destinée aux travailleurs du secteur de la santé (Hopitaux, Maisons de
repos, Maisons médicales, Etablissements et services de soins (Commission paritaire 330) ainsi qu’a
toutes les institutions de la commission paritaire 319. Les retours de cette journée furent tres positifs.

7. DEMARCHE D’EVALUATION QUALITATIVE TRIENNAT 2017-2019

La DEQ (Démarche d’évaluation qualitative) est une des conditions d’agrément en tant que service
ambulatoire (Cf. Décret du 5 mars 2009 relatif a I'offre de services ambulatoires dans les domaines de
I’action sociale, de la famille et de la santé).

La démarche d’évaluation qualitative porte sur un ou plusieurs thémes de travail choisis par chaque
service ambulatoire ou organisme dans une liste de thémes propres a son secteur et liés a ses missions.
Un projet différent est mis en ceuvre tous les 3 ans, apres avoir été soumis et approuveé par la Cocof. Le
Cefem a cléturé sa 2¢™ DEQ fin 2016. Les thématiques travaillées par le Cefem ces derniéres années
ont été :

De 2011 3 2013 : « Connaitre notre public ? »

Il nous est apparu évident que nous devions retravailler I'image du Cefem et, en particulier, celle que
renvoie notre site Web au public que nous avons dorénavant ciblé.

Cependant, retravailler « I'image », si 'on ne retravaillait pas en profondeur toute la structure-méme
du Cefem, nous est rapidement apparu comme un « leurre ». Nous avons donc décidé de faire appel a
un organisme externe pour nous aider dans cette démarche.

De 2014 3 2016 : « Développer et favoriser I'accessibilité du service »

Il s’en est suivi : un nouveau logo (2014), un nouveau site Web (2014), un nouveau catalogue de
formation (2015), une nouvelle définition des fonctions de la coordination (2015), un travail approfondi
du Conseil d’administration sur les missions respectives et interactions entre le Conseil d’administration
et de la direction (2015), une augmentation du temps de travail (financée sur fonds propres) du
personnel du Cefem (fin 2015) ...

Ce travail a été pris « a bras le corps » par tous les intervenants du Cefem : administrateurs, direction,
chefs de projets et formateurs.

Au terme de cette DEQ, il apparait que notre visibilité s’est nettement améliorée : le site a gagné en
clarté, la newsletter est largement lue, les partenariats avec les clients privés se développent bien, de
nouvelles formations sont créées, de nouveaux formateurs engagés, le partenariat avec le Fonds Social
des MR et MRS privées s’est renforcé ...

De 20172 2019:

Le CEFEM propose des formations dont le but est de permettre aux intervenants en posture d’aide aux
malades, de développer de nouvelles capacités pour appréhender leur quotidien professionnel. Le
CEFEM souhaite améliorer la qualité de ses services afin de renforcer la correspondance et I'efficacité
des formations avec la demande des professionnels (toucher les participants aux formations au plus
proche de leurs réalités de terrain, viser un impact durable sur leur pratique professionnelle et par la le
bien-étre et des travailleurs et de leurs bénéficiaires). La finalité idéale poursuivie est de devenir un
partenaire-acteur dans I'amélioration de la qualité au sein des institutions de soins aux malades.
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Théme du projet 2017 — 2019 : « Visibilité : Evaluation des résultats »

Déclinaison sectorielle : « Etablir des critéres d’évaluation de I'impact des actions, des formations
données »

Personne responsable du projet DEQ : Anouchka de Grand Ry a.degrandry@cefem.be - 02 345 69 02

Objectifs du projet et évolution de ceux-ci :
Initialement, I'objectif du projet était :
« Elaborer une stratégie générale d’évaluation des activités de formation propre au Cefem ».

Afin de calibrer adéquatement le processus d’évaluation des formations, I'équipe est accompagnée par
une psychologue du travail, formatrice et spécialisée dans les thématiques de la formation et de
I"évaluation.

Pour commencer ce travail d’évaluation, il a été décidé d’axer notre analyse sur la formation :
« Sensibilisation aux Soins Palliatifs ». Une fois le travail abouti, il pourra facilement étre reconduit a
toutes nos autres thématiques.

Aprés avoir revu les contextes et enjeux de la thématique, le sens et les finalités, le contenu et la
méthode (notamment en retravaillant les objectifs) nous avons mis en place un questionnaire « feed-
back » a destination des formateurs. Le but est de recevoir, le plus clairement possible, des informations
concernant I'atteinte des objectifs, les questions logistiques et organisationnelles, les impacts, le sens
et des propositions de pistes futures pour chaque formation et de permettre le traitement facile de ces
informations.

Outre quelques questions d’ordre organisationnelles, le questionnaire des formateurs reprend des
questions sur I'atteinte des OBJECTIFS :
- Nombre de participants capables d’illustrer la notion de soins palliatifs sur base de leur
expérience
- Nombre de participants qui partagent des situations de terrain
- Nombre de participants capables d’identifier une piste adaptée a sa pratique
- Nombre de participants qui se sentent avoir un role a jouer dans I'accompagnement en Soins
Palliatifs

Mais également sur le SENS/PERTINENCE de la formation :
- Selon VOUS, la formation était-elle souhaitée par les participants ?
- Impression des connaissances générales en SP AVANT le début de la formation (note de 1 a 10)

Enfin, sur les IMPACTS (selon I'impression du formateur !) et PISTES FUTURES :
- Qu’est-ce que la formation a donné envie de changer aux participants ?
- Qu’est-ce que les participants se sentent capables de mettre en pratique tout de suite ?

Il revient aux formateurs donnant la formation « Sensibilisation aux soins palliatifs » de compléter ce
guestionnaire une fois les 3 jours achevés.

Il nous reste a finir le traitement des données récoltées et I'interprétation des résultats obtenus, ainsi
qu’a élargir ce processus aux autres formations courant 2019-2020.
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8. COMMUNICATION

Les actions misent en place pour promouvoir la visibilité du Cefem ont été diverses.

Nous avons fait appel a une illustratrice — Victoria De Wolf - pour nous créer quelques visuels
a incorporer dans les news letters, sur le site internet, lors d’envoi de courrier particuliers,...
9,:4\::,
2
Q.\"‘
"

Pour des aspects tant écologiques qu’économiques, il a été décidé de remplacer I'impression
des fascicules de présentation du Cefem par des flyers reprenant un bref descriptif ainsi que
toutes les dates des sessions ouvertes de I'année 2018. IIs ont été envoyés a un large listing de
maisons de repos a Bruxelles et en Wallonie, ainsi que distribués lors des formations ou des
rencontres des MR/MRS

Une News Letter continue d’étre envoyée a tous nos contacts 4 x / an. Elle est chaque fois
articulée autour d’un article écrit par une personne de I'équipe ou de descriptions de nouvelles
formations. Les themes de nos articles de I'année 2018 ont été :
— Lejeudes 7 différences entre plaisir et bonheur, par Olivier Bernard en janvier 2018
— Ce n’est pas la mort qui est indigne, mais |'absence d’accompagnement, par Eléonore
de Neve en mars 2018
— Dans notre expérience de formateur au Cefem, il apparait clairement que les
professionnels de la santé sont peu « équipés » pour accompagner les personnes
souffrant de démence, par Olivier Bernard en juillet 2018
— Une offre de formation qui évolue en 2019, présentation des nouvelles thématiques de
formations en septembre 2018

Le site internet est trés régulierement remis a jour pour permettre clarté, justesse des
informations et esthétisme visuel

Le CEFEM a aussi participé en tant qu’exposant a la « Journée Autonomie a Domicile » co-
organisée par le SISD-BXL (Service de Soins a Domicile-Bruxelles) et les « aidants proches
Bruxelles » le 23 janvier 2018 au centre Culturel de Flagey. Une belle occasion de présenter le
CEFEM a de nombreux professionnels des soins de santé et de I'aide a domicile mais aussi au
grand public.
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9. PERSPECTIVES D’AVENIR

L’année 2019 va accueillir 5 nouvelles thématiques qui seront proposées dans le catalogue FeBi 2019.

Description des nouvelles formations :

— Accompagnement des Repas :

Les significations et déterminismes du comportement alimentaire sont multiples. L’acte de manger se
décline beaucoup plus largement qu’a travers la satisfaction d’un besoin biologique. Il se trouve au
carrefour de I"affectif, du culturel et du social.

En fin de vie, I'alimentation devient une problématique tres délicate, pour le malade, sa famille, pour le
personnel soignant. Se nourrir = vivre, alors comment se positionner devant quelqu’un qui refuse de
s’alimenter ?

Selon les personnes, les aliments sont porteurs de différents réles : réle nourricier, de marque
d’affection, réle hygiéniste, role hédoniste, réle social et d’identification.

La personne agée s’est construit sa propre histoire alimentaire qui est le résultat de I'interaction de
différents facteurs biologiques et culturels.

L'alimentation est donc un vecteur d’identité et de communication. Elle permet de marquer ses
différences par I'identification ou par I'opposition au groupe. Les valeurs, les croyances et les aspirations
mises en jeu sont en constante mutation. L’'ensemble de ces éléments relativise I'aspect normatif qui
fonde certaines recommandations nutritionnelles.

Nous nous attarderons sur les différents aspects de I'alimentation et tacherons de dégager des pistes
de comportements adéquats a tenir pour un accompagnement plus serein des repas des personnes en
fin de vie et des personnes agées.

— Communication avec les Familles

Une relation d’ « équipe » avec les familles est a la base de toute réussite de prise en charge en MR/MRS,
a I’hépital ou encore a domicile...

Néanmoins, cela n’est pas toujours le cas. Le personnel se retrouve trés souvent impliqué dans des
relations conflictuelles avec les familles, dans une incapacité a communiquer sur les besoins, les choix
thérapeutiques, les discussions de sujets sensibles... Les émotions de chacun se rencontrent ou se
confrontent avec incompréhension et parfois violence. Il y a comme un rapport de force qui s’établit, a
I’encontre du bien-étre du résident et des travailleurs.

Pour des personnes en fin de vie également, la famille et les proches ont une place prioritaire qu’il
incombe de chérir et d’encourager. C’'est tous ensemble, d’'une méme voix, que le mourant pourra étre

accompagné le plus justement.

Notre formation a pour but de donner des clés au personnel de soins afin d’améliorer ces relations. Elle
abordera les grandes lignes de la communication, de la relation triangulaire entre le résident, ses
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proches et les soignants, pour un respect de la place de chacun et une volonté commune de travailler
ensemble.

— Troubles Psychiatriques en MR/MRS

Le nombre de résidents en MR et MRS qui souffrent de manifestations psychiatriques est en constante
augmentation. Ces résidents ont des profils différents (parfois plus jeunes, souvent désorientés, souvent
agressifs ...) et des besoins particuliers auxquels le personnel ne peut souvent pas répondre de maniere
adéquate, faute de formation. Tous les travailleurs d’'une MR ou MRS, soignants et non-soignants, sont
a un moment donné confrontés a des résidents qui souffrent de troubles psychiatriques.

Il en va de méme lorsque ces personnes se retrouvent en fin de vie. Comment les accompagner,
comment les respecter, sans peurs ni jugements, le plus humainement et adéquatement possible ?

Cette formation du Cefem a pour but de pallier a ce défaut de connaissance de base des divers troubles
psychiatriques et de leurs manifestations et de faire le lien avec la pratique de terrain, pour mettre en
évidence des comportements adéquats et contribuer a une prise en charge plus sereine de la part des
travailleurs (toutes fonctions et formations de base confondues).

— Détente pour le personnel

Dans notre société de rapidité, d’efficience et de performance ; dans un métier ou qualité humaine,
patience et implication sont de rigueur ; comment rester attentif a ses propres besoins ? Comment
arriver a prendre soin de soi en I'espace parfois de quelques minutes ? Comment s’investir a fond sans
dépasser nos propres limites ? OU trouver le canal d’extériorisation de nos tensions intérieures ?
Lorsque I'on se retrouve confronté avec la souffrance, la mort jour apres jour, comment maintenir du
sens et de |'investissement dans tous les gestes de nos accompagnements ?

Au travers de cette formation, nous proposons aux participants quelques outils pratiques tels que des
exercices de pleine conscience (mindfulness), des espaces de respiration, déguster un fruit/morceau de
chocolat en pleine conscience, des sessions de détente par étirements (yoga), I'(auto-)massage, la
marche consciente ou encore les mandalas ou le dessin en pleine conscience.

Pour chacune de ces activités, nul besoin de matériel spécifique, ni de longues heures, ni de lieu
particulier, simplement une envie de pousser sur le bouton « off » un instant et se reconnecter a soi.
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10.CONCLUSIONS

Encore une belle année devant laquelle se retourner, dessinant les prémisses enthousiasmant de la
prochaine...

Les conclusions que nous pouvons tirer des événements de cette année sont :

- un accueil chaleureux de la journée de « mise au vert », qui se renouvellera I'année prochaine
certainement

- une grande confiance renouvelée de la part du FeBi qui permet I’expansion de nos formations

- un travail d’évaluation qualitative qui chemine bien, tant auprés de la coordination que de la part des
formateurs

Quant aux perspectives annoncées pour I'année 2019, nous pouvons retenir :

- La finalisation des supports écrits des formations (syllabus)

- L’étendue de travail d’évaluation aux autres formations

- Le démarrage des 5 nouvelles formations

- La qualité des formateurs, des formations dispensées, et du personnel employé du Cefem reste une
priorité que le Conseil d’Administration du Cefem soutient. En conséquence, la réflexion et la formation
seront toujours encouragées et inscrits dans les plans de formation continue de I'équipe de coordination
et des formateurs.
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