Ergothérapeute

Les ergothérapeutes soutiennent et accom-
pagnent des personnes de tous ages, limitées
dans la réalisation de leurs activités a la suite
d'un accident, d'une maladie, d'un trouble du
développement ou pour des raisons psycho-
logiques. Par le biais de thérapies spécifiques
ou la mise en place de stratégies pour faire
face aux exigences de la vie quotidienne,

les ergothérapeutes aident les patients a
retrouver leur autonomie.
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Des gestes précis, une relation de confiance tissée avec le patient
sont lesingrédients nécessaires a une prise en charge optimale.

Les ergothérapeutes interviennent pour restaurer

la capacité d'action de leurs patients et améliorer leur
qualité de vie. Ils prennent en compte les ressources et
les difficultés des personnes en traitement.

Chaque patient est différent. Les ergothérapeutes
examinent les besoins individuels et développent des
stratégies thérapeutiques adaptées a chaque situation.

Les ergothérapeutes réalisent des orthéses sur mesure,
procedent a des adaptations techniques ou aménagent
des lieux de vie. Cela exige de ces professionnels une
certaine habileté manuelle et la capacité a résoudre des
problemes.

Un processus de récupération requiert du temps.
Les ergothérapeutes accompagnent et encouragent
leurs patients et leurs patientes parfois sur de longues
périodes, jusqu'au recouvrement de leur autonomie
dans la vie quotidienne.

La collaboration avec d'autres spécialistes de la santé

est essentielle pour assurer une prise en charge globale.

Selon le lieu de travail et le domaine de spécialisation,
les médecins, les physiothérapeutes, les logopédistes,
mais également les proches du malade coopeéerent
étroitement avec les ergothérapeutes.

Formation

La formation d'ergothérapeute s'effectue dans une haute école spécialisée (HES).

e Lieux

Lausanne, Winterthur (ZH), Manno (TI)

@ Durée

3ans

@ Conditions d'admission

Acces direct: CFC du domaine de la
santé et maturité professionnelle santé
et social; maturité spécialisée santé;
diplome ES de la santé

Acces avec modules complémentaires
santé (année propédeutique): CFC non
spécifique et maturité professionnelle;
maturité gymnasiale; autres maturités
spécialisées

Pour tous les candidats: procédure de
régulation (nombre de places limité)

@ Contenu des études

Formation théorique: concepts,
modeles et méthodes de I'ergothérapie;
anatomie, physiologie, neuropsycholo-
gie; pathologies physiques et psychiques;
systeme de santé et droit; méthodologie;
performances et habiletés manuelles;
options; travail de bachelor

Formation pratique: les stages
pratiques dans des services d'ergothé-
rapie sont intégrés au cursus et
représentent environ un quart de la
formation.

@ Titre délivré

Bachelor of Science HES en
ergothérapie

Formation continue

Comme dans toutes les professions de la santé, une formation continue réguliére est
une condition a I'exercice de la profession.

Quelques possibilités:

Cours:journées de formation proposées par I'association professionnelle sur des
themes divers (techniques et méthodes en ergothérapie)

Hautes écoles: master en sciences de la santé, orientation ergothérapie; master en
psychomotricité; European Master of Science in Occupational Therapy

Postgrades: offres des hautes écoles, par exemple CAS de praticien-ne formateur-
trice, en thérapie de la main, en Case Management, en ergonomie; DAS en action
communautaire et promotion de la santé, en art-thérapie; MAS en ergothérapie

v Accompagner les patients dans leur quotidien est I'une des taches les plus fréquentes
des ergothérapeutes.




<{Paola Casella
propose un
bricolage afin
d'exercerla
motricité fine
de l'enfant.

Travailler en réseau

Le centre dans lequel travaille Paola Casella accueille des enfants de moins de
12 ans. A coté des séances d'ergothérapie, la jeune femme méne des entretiens
avec les parents, les enseignants ou d’autres personnes de I'entourage des enfants,

et effectue des taches administratives.

'école n'a pas encore recommencé.

Le centre d'ergothérapie propose des
sessions intensives pendant I'été.

«Pour les plus petits par exemple, nous
avons un cours de préparation a
I'écriture qui met I'accent surle
contréle de la posture et la motricité
fine. Une autre thérapie aide les enfants
aacquérir de l'assurance a vélo et, pour
les plus grands, a s'organiser de fagon
autonome», explique Paola Casella.

Paola Casella

31ans, ergothérapeute HES,
travaille dans un centre
d'ergothérapie pour enfants

«Pendant I'année scolaire en revanche,
les activités sont avant tout indivi-
duelles. Elles ont lieu ici, au centre, mais
parfois nous intervenons aussi a
domicile ou en classe, afin d'observer
I'enfant dans son contexte habituel.»

Définir et atteindre

des objectifs

Les petits patients arrivent au centre
avec divers problémes moteurs,
cognitifs ou des troubles de I'attention:;
difficultés a écrire en restant surla
ligne, & utiliser des ciseaux, ou & lacer
leurs chaussures. Les objectifs sont
définis individuellement en consulta-
tion avec les parents et le pédiatre qui
a prescrit la thérapie. «<Pour certains
enfants, par exemple, utiliser seuls les
transports publics pose probléme.
Pour les aider a développer leur sens
de I'organisation, nous procédons par
étapes: nous examinons ensemble les
horaires, vérifions a quel arrét I'enfant
doit monter ou descendre, et faisons
ensuite le trajet a pied jusqu'a I'arrét de
bus. C'est trés gratifiant de voir un
enfant heureux lorsqu'il a surmonté
seul un défi! Les parents sont égale-
ment fiers et satisfaits», reléve

Paola Casella. «Nous travaillons
toujours en réseau. Nous collaborons
non seulement avec les enseignants,
mais aussi avec des psychomotriciens,
deslogopédistes et des physiothéra-
peutes, ou encore avec des centres
spécialisés», ajoute I'ergothérapeute.

v Confiance en soi, équilibre, situation dans I'espace:
les ergothérapeutes utilisent des activités ludiques
pour renforcer les capacités de leurs patients.

Rester ouvert aux nouveautés
Les enfants pergoivent les séances chez
nous comme un jeu, méme si, en réalité,
toutes les activités visent a développer
des compétences tres spécifiques.

Le centre dispose de toutes sortes
d'objets et d'‘équipements: hamac, paroi
d'escalade, matelas, ballons, crayons de
couleur, jeux de société, etc. Certains
sont spécialement congus pour I'ergo-
thérapie.

«Pendant mon bachelor, j'ai acquis des
connaissances de base puis je me suis
perfectionnée en suivant des cours et
des séminaires», raconte Paola Casella.
«J'ai par exemple suivi une formation
complémentaire dans le domaine de
I'intégration neurosensorielle. Plus tard,
j'aimerais me spécialiser dans I'autisme,
car nous nous occupons de plus en plus
d'enfants qui en sont affectés.»



Contacts corporels,
animaux et robots

Aider les personnes souffrant de Iésions cérébrales graves a pouvoir maitriser les
gestes du quotidien, telle est la difficile tache a laquelle Daniel Schuler se consacre.
A cette fin, il recourt a différentes méthodes, dont certaines sont inhabituelles.

v Lathérapie avec les
animaux s'avére un
moyen particulierement
utile pour reconnecter
les patients a leurs

v Daniel Schuler
utilise un bain
chaud pour
fabriquer une
attelle malléable,
adaptée au patient.

Daniel Schuler a d'abord effectué un
apprentissage de mécanicien de
production. «Mais, dans ce métier, il me
manquait I'aspect relationnel»,
releve-t-il. «<Au cours d'un stage en
pédagogie spécialisée, j'ai découvert
I'ergothérapie et j'ai décidé d'entre-
prendre cette formation. Mon appren-
tissage s'est avéré tres utile: lorsqu'il
s'agit aujourd’hui de fabriquer ou
d'adapter des moyens auxiliaires,

je peux m'appuyer sur mes connais-
sances techniques.»

Thérapies sans paroles

Dans son travail, Daniel Schuler a
notamment affaire a des patients en
état végétatif. «Bien qu'ils semblent
éveillés, il est difficile d'avoir acces a
eux. [Is sont dans I'incapacité de
communiquer par des mots ou des
gestes.» L'ergothérapeute utilise des
stimulations simples pour réactiver
leurs fonctions cérébrales. «Par
exemple, je guide leurs mains lors des
soins corporels ou quand je les installe
dans un fauteuil roulant. Je cherche
ainsi a maintenir leurs compétences de
base et a offrir des situations d'appren-
tissage par le toucher.»

«La thérapie avec les animaux s'avére
aussi particulierement efficace,
explique Daniel Schuler. «Je guide les
mains des patients pour couper des
aliments, puis je les aide a distribuerla
nourriture aux poules ou aux chevres.
Les animaux sont idéals carils ne font

aucune différence entre les personnes
malades ou en bonne santé. Les
patients ne ressentent donc aucune
pression.»

Technologie et communication
Les patients présentant des Iésions
cérébrales moins graves peuvent
bénéficier de I'aide de la robotique:

«On peut par exemple placer le bras
dans une attelle reliée a un ordinateur.
Selon le serrage des vis, on peut durcir
I'articulation ou la rendre plus mobile,
en fonction des capacités que I'on veut
entrainer. Pour mobiliser leurs bras, les
patients font aussi des exercices et des
jeux al'ordinateur.»

L'ergothérapeute fabrique également
des moyens auxiliaires: les orthéses pour
les poignets, par exemple, préviennent
les mauvaises postures dues aux contrac-
tures musculaires des mains, qui
surviennent souvent chez les patients
souffrant d'atteintes neurologiques.

La communication avec la famille est

sensations.
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essentielle. Elle permet d'obtenir de
précieuses informations dans la mise
en place de la thérapie et elle joue un
role important dans les soins ultérieurs.
«La maitrise de la vie quotidienne - qui
est I'objectif principal de I'ergothérapie
-estassurée par un plan de traitement
établi avec les médecins et les physio-
thérapeutes, que j'informe réguliére-
ment des progres accomplis», souligne
Daniel Schuler.

Daniel Schuler

29 ans, ergothérapeute HES,
travaille dans une clinique
de neuroréadaptation
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Les personnes nous sont adressées par 'assurance-
invalidité (AI) ou par les communes. Nous déterminons
d'abord quel est leur potentiel sur le marché du travail. Puis
nous exercons leur endurance au travail dans nos propres
ateliers. Elles sont ensuite placées en formation dans une
entreprise, avant de pouvoir réintégrer le marché de
'emploi.

Comme ergothérapeute, j'ai travaillé dans des cliniques
psychiatrigues universitaires puis comme responsable de la
thérapie par le travail. Cela me permet aujourd’hui de gérer
un service, mais également de continuer a accompagner des
personnes en difficulté en tant que Case Manager.

Je clarifie avec les participants ce qui est réaliste pour eux
sur le marché du travail et ce qui est bon pour leur santé.
Clest la seule fagon de planifier avec eux, a long terme, les
étapes adéquates. Je suis aussi la plaque tournante entre
tous les intervenants: médecins, psychologues, employeurs
potentiels et famille.

J'assure la qualité des prestations en proposant soutien,
médiation et réunions d'équipe. Je suis en contact avec les
institutions partenaires, auprés desquelles je promeus et
défends nos prestations. Jaccompagne aussi le développe-
ment et I'introduction de nouvelles méthodes d'évaluation.
Récemment, j'ai conduit par exemple un projet visant a
évaluer le potentiel d'intégration professionnelle chez les
jeunes adultes.



Les personnes malvoyantes se trouvent en situation de
handicap quand l'environnement dans lequel elles évoluent
constitue un obstacle a la réalisation de leurs activités
habituelles. Se déplacer et se repérer dans un batiment,
lire un texte ou un panneau d'affichage, prendre un repas,
faire ses courses sont des gestes affectés en situation de
basse-vision et ils demandent beaucoup dénergie.

Je me rends chez les particuliers ou dans des espaces
publics pour apporter mon expertise dans 'aménagement
des lieux de vie: en proposant, par exemple, un éclairage
adapté ou en modifiant le positionnement des sources
lumineuses, on peut améliorer les contrastes et réduire
I'éblouissement. Je dispense aussi des cours et des conseils
sur le choix des couleurs et des revétements a utiliser dans
un batiment ou sur I'adoption d'une typographie adéquate
pour la signalétique ou les autres supports écrits. Ces
éléments sont des aides précieuses pour l'orientation dans
l'espace.

Jexerce avec les personnes des activités significatives de leur
vie de tous les jours. Par exemple, je leur fais essayer divers
moyens de grossissement comme des loupes, des lunettes-
loupes ou des agrandisseurs électroniques. Je leur apprends
a utiliser l'outil le mieux adapté a leurs besoins et a leurs
possibilités visuelles. C'est avec elles que je vais chercher

des solutions et mettre en place des stratégies qui vont leur
permettre de surmonter les obstacles rencontrés.



< Etablir un plan
d'intervention

Une analyse
approfondie permet
al'ergothérapeute
de fixer, en
collaboration avec
le patient, des buts
réalistes et de
déterminer des

mesures adéquates.
~ Evaluer les capacités
Tests, entretiens et observa-
tions permettent d'évaluerles
capacités et les limitations
d’action des patients.
<Transformer

le quotidien Pardes
aménagements ou grace
aux moyens auxiliaires ou
aux exercices, les patients
apprennent a gérerles
situations du quotidien.

> Concevoir des moyens
auxiliaires QU'il s'agisse
d'adapter une orthése ou un
fauteuil roulant, chaque cas
exige une solution individuelle.

> Améliorer les
capacités Des
activités artisanales
ou créatives, mais
également la
robotique, sont des
moyens utilisés pour
améliorerles
habiletés du patient.

A Adapter
I'intervention

au patient

Les enfants ayant,
par exemple,

des difficultés de
perception,
progressent pas a
pas grace ades
activités ludiques.

<S'occuper

de taches
administratives
Documenterle
déroulementde
lathérapie ou
communiquer avec
les assureurs font
aussi partie du
quotidien des
ergothérapeutes.

~ Echanger avec d'autres professionnels de la santé Dans la collaboration interprofessionnelle,
chaque spécialiste amene ses compétences, contribuant ainsi a une prise en charge globale du patient.



@ Marché du travail

Chaque année, environ 140 personnes
terminent leur formation en ergothéra-
pie. La pénurie de personnel qualifié dans
le domaine de la santé se ressent aussi
chezles ergothérapeutes, puisqu'il
mangue 700 professionnels formés en
Suisse. Les titulaires d'un bachelor
trouvent en général facilement un emploi
aprés I'obtention de leur titre.

Des perspectives trées variées
Les ergothérapeutes travaillent aupres
d'enfants, d'adolescents, d'adultes et de
personnes dgées dans des structures trés
variées: services hospitaliers de soins
aigus, services psychiatriques ou de
réadaptation, écoles spécialisées,
établissements d’hébergement, services
ambulatoires, foyers ou hopitaux de jour,
services de soins a domicile, ou encore
cabinets privés. Le travail a temps partiel
esttreés courant.

Les ergothérapeutes peuvent également
se spécialiser dans la recherche, 'adminis-
tration, 'enseignement ou le travail
humanitaire.

Pratique indépendante et
collaboration
interprofessionnelle

La pratique indépendante est soumise a
I'obligation de travailler au minimum deux
ans sous la responsabilité d'un ou d'une
ergothérapeute diplomé-e avant de

pouvoir demander une autorisation pour
ouvrir son propre cabinet.

Les ergothérapeutes collaborent de plus
en plus avec les médecins, les physiothé-
rapeutes, les logopédistes, et s'associent
dans des cabinets interprofessionnels.
Cette complémentarité leur permet
d'échanger des expériences et d'en
bénéficier pour leur propre travail, et de
partager les colts fixes de I'infrastruc-
ture.

Les ergothérapeutes travaillent égale-
ment en étroite collaboration avec
d'autres professionnels de la santé dans
les hdpitaux ou les centres de réadapta-
tion. Ces professionnels sont fréquem-
ment en contact avec les services
administratifs pour la prise en charge des
traitements par les caisses-maladie,
I'assurance-invalidité ou les services de
réinsertion professionnelle.

Nouveaux champs d'intervention
Les domaines de travail de I'ergothérapie
sont multiples. De nombreux ergothéra-
peutes se spécialisent dans un champ
particulier. Celui de I'équipement ergono-
mique des postes de travail en est un.
L'insertion professionnelle, les soins
palliatifs, la déficience visuelle ou encore
les troubles du sommeil sont d'autres
spécialisations explorées par les ergothé-
rapeutes.

v Dans les petites structures ou les cabinets privés, le rangement du matériel utilisé fait aussi partie des

taches des ergothérapeutes.

pour toutes les questions concer-
nant les places d'apprentissage, les professions et les

formations
Association suisse des ergothéra-
peutes (ASE)
informations sur les métiers
de la santé
Haute école de travail social et de la santé,
Lausanne

informations sur les salaires

L'ergothérapeute entraine les sens comme par exemple le sens du
toucher avec une personne malvoyante.
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