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Hautes Ecoles Specialisee dela ...
Suisse Occidentales (HES-SO) -

» Présentation
» Implantées dans 7 cantons de Suisse occidentale avec de nombreuses
filieres Bachelor et Master dans six domaines

» Plus de 250 formations dans six domaines, conduisent a des titres de MAS
(Master of Advanced Studies), EMBA (Executive Master of Business
Administration), DAS (Diploma of Advanced Studies) ou CAS (Certificate of
Advanced Studies)

» HES-SO Genéve (HEPIA, HEG, HEAD, HEM, HEAS, HETS)
> HES-SO Valais-Wallis (HEG, HETS, HEI, HEdS, édhéa)

» HES-SO Master

https://www.hes-so.ch
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La HES-SO Geneve g

+ Elle offre des formations tertiaires de niveau universitaire axées
sur la pratique professionnelle. Elle dispense des bachelors et
masters

» C’est un acteur fondamental du tissu économique et socioculturel
genevois :

— 6 écoles HES
— 12 instituts de recherche
— 5200 étudiantes et étudiants

https://www.hes-so.ch
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Haute Ecole de santé (HEdS) s

+ Forme des professionnel-le-s de santé hautement qualifié-e-s.
» Poursuit des missions de recherche et de prestations de service
» Plus grande école de santé de Suisse romande

* Reéunit 5 filieres du domaine Santé : Nutrition et diététique,
Physiothérapie, Sage-femme, Soins infirmiers et Technique en
radiologie médicale

+ Deéveloppe des expertises intra-filiecres ET des synergies
interprofessionnelles

https://www.hesge.ch/heds/heds/presentation

Hes s«

h e ds

Quelques chiffres i

* + de 900 étudiants/ 5 filieres

* Filiere Sl (490 étudiants environ)

— 190 Etudiants 1% année
— 160 Etudiants 2éMe année
— 140 Etudiants 3%Me année

Hess
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Haute école de santé

Pourguoi enseigner la gériatrie - gérontologie 7
- 65anset+: de 15 % en 2004 a 24,4 % en 2030

- 80 ans et + : de 4,4 % (290°000) en 2004 a 7,7 %
(507°500) en 2030, et pour approcher les 700’000 en 2050

* En 2050, 1/5 de la population mondiale aura 60+

* A Genéve , en 2040, les 65+ représenteront environ 22 %
de la population (130 000 personnes), contre 16,4 % en
2015 (80 500 personnes)

‘ Enjeux socio-sanitaires majeurs

Organisation mondiale de la Santé, Centre des médias (2015)
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Evolution démographique en Suissg =

Au 31 décembre 1900 Au 31 décembre 1950 Au 31 décembre 2018
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http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs404/fr/

24.09.2019

Fondements des enseignements —uwes

« Contexte mondial - OMS Rapport Vieillissement et santé 2015
« Contexte suisse - OFAS Politique de la vieillesse en Suisse

« Contexte suisse - OFSP Les soins palliatifs en Suisse

« Stratégie nationale en matiére de démence — OFSP 2014-2017

» Plan d’action de soutien et de décharge en faveur des proches aidants-
OFSP

+ Contexte genevois :
— Politique de la vieillesse en ville de Genéve
— Plan Alzheimer du canton de Genéve 2016-2019
— Programme cantonal genevois de développement des soins palliatifs 2020-2023

Hes 50//sen £ ;-_::s”/
Objectifs des enseignements e

Un savoir approprié aux défis de |a politique de santé
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Un comportement professionnel et responsable

Figure 1: Référentiel de compétences PEC12
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Les enseignements transversaux —p...

Semestre 1

Dans le module Intégration-Interprofessionnalité 1 :
o L’assistance au suicide
L'IMAD
Le systéme de santé
L'interdisciplinarité
L’évaluation de la dépendance
Les notions et définitions de la dépendance fonctionnelle et de
la perte d’autonomie.

0O 0O0O0O0

Semestre 2

e Dans le module MDO 2 :

e Dans le module Mixte 2 :

e Dans le module Sciences humaines 2 :

e Dans le module Sciences de la Santé 2 :

o L’évaluation gériatrique standardisée

o La broncho-pneumonie chronique obstructive (BPCO)
chez le sujet agé. (Cours et séminaire)

o Le bien-étre altéré : Fragilité, vieillissement et grand-age

o Les proches aidants

o Ladénutrition chez les personnes agées et BPCO

o Le parcours de vie

o Sensibilisation au développement de la personne au
travers des ages de la vie.

o Lavieillesse : processus normal et effacement

o Migration et vieillissement

o Requérants d’asile et vieillesse

Fractures et prothese totale de la hanche
Vieillissement physiologique et pathologique
Littératie en santé (cours et séminaire)
Syndrome Diogéne

Les démences

Douleur aigue/chronique /

Les chutes

0O 0O0O0O0O0O0

Les enseignements transversaux —g....

Semestre 3

. Dans le module Mixte 3 :

°

°

°

. Dans le module Sciences humaines 3 :

°

°

. Dans le module Sciences de la santé 3 :

°

°

°

La dépression chez la personne agée
Le sticide de la personne agée
La crise suicidaire chez le sujet agé

Vulnérabilité, fragilité et précarité : fragilité et vieilissement
Sens de la vie, directives anticipées, { : ie, soins palliatifs et suicide assisté.

Le syndrome parkinsonien
Les médicaments psychotropes : prescription chez la personne agée
Troubles cognitifs et démences

Semestre 4

. Dans le module Intégration-Interprofessionnalité 4 :

o

o

Notions de proches aidants, réseau de soins genevais, prise en soin a domicile.
Les directives anticipées

Semestre 5

. Module Intégration 5:

o

. Module interprofessionnalité 5:

o
o
o

Projet mené en lien avec la i ise des d i ) sur une
actuelle liée au vieillissement

Les soins palliatifs : I'affaire de tous
Bien-étre altéré : Fragilité, vieillssement et grand-age, Evaluation.
La B he ie chronique ive chez le sujet agé.

Semestre 6

. Travaux Bachelor
. Module ECOS :

o

. Module mixte 6.1 :

o

. Module mixte 6.2 : Synergie des savoirs en lien avec la personne agée et ses proches.

o

o

L'IMAD : le fonctionnement des soins a domicile dans le réseau genevois lors de transfert et prise en soins de patients,
situations complexes.

Les politiques de santé et leurs stratégies

Science infirmiére : Concept d'advocacy, Caring humain, Peaceful End of Life.

Sciences humaines : PAPT, proches aidants, impact de l'isolement sur la santé, i approche
mort et rites, éthique et soins pallatifs, pratique domiciliaire et chronicité.

Habiletés cliniques

Statut mental de I'ainé

Pour 'ensemble du cursus Bachelor en Sl :

Stage 6 ou 8 semanes en Gératiie-gérontologie en EMS, Hopial des Trois-Chene, Hopital de Loex, Hopital Bellerive, Beau-Sejour.
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Enseignement modulaire : —

Synergie des savoirs en lien avec les personnes agées et les proches ( S5)

» Au terme de ce module

> Intégrer dans la pratique une approche gériatrique des soins préventifs,
thérapeutiques et palliatifs en se référant aux souhaits, valeurs et besoins de
la personne soignée et des proches aidants

» Anticiper, coordonner et assurer la continuité des soins de la personne
soignée au sein d’'une équipe interdisciplinaire en développant leur leadership
infirmier et I'art infirmier

» Composer avec la complexité de situations gériatriques et palliatives

> Développer le concept d’advocacy en soutenant les ainés dans leur prise
de décision riser leur auto-détermination

Les differents intervenants du réseau &=

 La plateforme des associations des ainés
* L’ imad

* Les HUG

* La Fegems

 Sitex

- LaCSl

* Des indépendants
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