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Introduction

Contexte

Description du projet

«Pas de retraite pour masantg S&i0 dzy LINRP2S{i RS LINRY2GA2Y Rdz Y
favorables a la santé déd#pécifiquementaux seniorsCe projetmené par les Ligues de la Santé
duCantondevVauBa i S TFTNHZA G RQdzy S afefcdntormaRaimardhe sy, Sy i NB
Pro Senectute 8ud,f S { SNBWAOS RS 3ASNAFGNRS Rdz /1 !+ Sid 8§
sport.Le projeta QA y a ONA G R Vidilissénent et2Sankéidd fadtdn dé Vaudll
O0SYSTAOAS S3l t shanbef de PRAalnN Sant@ BzisdeSy T

Le projet «Pas de retraite pour ma santéa été développé avec les objectifs suivants
- 4dZAOAGSNI dzyS LINRAS RS 02yalOASyO0S fjdayid £ fQ
- (re)donner got au mouvement aux senioi fes rencontres actives
- améliorer leurs capacités physiques globales
- FIL@2NREASNI f QAYGISANI GAZ2Yy &a20A1ES SG &LRNIADS
commune

Le projet vise les seniors sédentaires et repose sur leur participation réguliénet @unzois a des

I OGAGAGSE LIKeaAljdzSa oldz Y2Ayad m &asSkyOS Sy 3INR
domicile par semaine). keparticipants sontencourags a étre plus actifsau quotidien. lls
0SYSTFAOASY (U RQSYy eNBuventSagisier ades dohfééndes sugivsrSthéies

de santé.Ces différentes composantes ont été congues selon les recommandations de bonnes

LIN GAljdzSa RS LINRY2(GA2Yy RS ,élaborées padlesiagteulsidedcd A Ij dzS
rapport dans le cadreu projet « VIA» de Promotion Santé SuissBegematterBagnoud L2011).

La participation est proposée a un faible cQQHF 50.pour les 6 mois)

Les participants sont recrutés par divers canaux, tiesjburnées découvertes, organisées fes
Ligues ded Santé dans les communes, et qui attirent entre 50 et 160 personnes.

Aprés une phase de planificatiom, phase pilote de ce projet débutédans les communede
Morges et deSainteCroix en avril 2013Le projeta QS &4 SiSyRdz £ RSdzE | dz
(Epdingeset Yverdonles-Baing entre fin 2014 et début 2015.

-T AT 1T A Adi OA1 OADET 1
[ QSO tdzt GA2Y || SiGS O2yoedS &St 2Modekfod Outchidey O A LIS

Classification in health promotion and prevention) de Promotion Santé Suisse
(www.promotionsante.ch [ $& Sf SYSy & LINAYOALN dzE t S@I f dzSNJ



http://www.promotionsante.ch/

séance réurisantdeuxauteurs du présent rappokt deux experts du modeéle SM@&pencer B,
2010. Les indicateursnclus dand Q S @ In fdudgrojet Pas de retraite pour ma santésont
indiqués errougeet engrasdans laFigure 1

Figure 1 00T T TOETT AA 1 6 AiAdc&EtéuEGslon I Bad&1&ESMOA

Promotion de I'activité physique : Indicateurs

B1.5: L offre est conforme aux - et se déroule selon -
les recommandations de BPPA

B1.5: Une évaluation des interventions est
menée. Elle comprend des éléments de
monitorage et des effets de I'intervention sur les

C1 .3 Le potentiel de vie active du
quartier est augments

participants D:Les PA ont une plus
longue espérance de vie
sans ncapacite |
B2 3: 1l existe au niveau régional/national un Une meilleure sante
organisme de coordination des offres dans le fonctionnelle
domaine de la promotion de I’ AP auprés des PA Davantage de souplesse

Davantage de force
Davantage de capacité
aérobie

Davantage d’équilibre

C2 1: L'environnement -
et de coordination

social des PA permet le
maintien des contacts
s0claux.

(C3.2: Les PA participent davantage aux

. activités physiques organisees.
B4.2 Les PA ont des attitudes

favorables a la pratique de I'AP

(C3.2:LesPA intégrent davantage’AP
B4.4 Les PA se sentent en confiance a dansleur quotidien

l'idée de pratiquer ' AP.

Source adapté de Spencer B, 2010

[ QSO f dziofiehpRisieur&dI¥td Figure 2)

A Evaluation de processysionitorage du taux de participation aux différentes activités,
des sorties du projet,..)

A Evaluation des résultaté 0 Af 'y | dz RSodzy SHF FIS(if RSa & @3 yRE N
les particip Y& OLISNF2NXYIyYyOSa LIKeaAldzsSa Sid I dziNB
physique (elevé des activités dans un carnet, port du podomeétre 3 jours par semaine)

A Satisfaction des participants, moniteurs, communes




/'S NI LILRNI asS 02y OSgENES & dRS { QS VY i SMNdRAYeA RS & dz!
LINEFAE RS OS&a LISNA2YyySa f2NB RS fSdzNJ AyOf dzaAazy
au début etaprés sixnois ¢k participation @ projet. Ces résultats quantitatifs sont compé par

j dzSt ljdzSa St SYSyda RQILILINBOAIFIGAZY &adzwaSOGADS Rdz
Contrairement a ce qui était prévu initialement, des donné&esicernant lasatisfaction des
participants, RSa Y2y AGSdz2NBE S RS &é caateey dystBraatiquefehty & LI &
Néanmoins, certaines informations transmises par les responsables du projet fournissent un
éclairage sur ces aspects.

Figure 2 %OADAO Adi OAI OAOETT AO DPOI EAO

durée 6 mois

.k

Inclusion < z 3 six mois

. Monitorage .
Evaluation & Evaluation
participants participants
Performances L. Performances

. Carnet de forme (auto-complété) .

physiques, physigques,

cognitives, Activité phvsi cognitives,

bien-étre, ctivite physique bien-étre,

. . . " + )
confiance en Cfapamt:o_s physmues, bien-étre, confiance en
dimension libre

soi soi

Satisfaction
« Transition vers autre
activité physique »

I f QAYy Ot dzaA2Yy S &St Sdeitairrssur BRSa@nbteliestiéhhaid v § & LI dz
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Meéethodes

Sélection des tests de performance

Les différents tests ont étproposésa dzNJ f I 61+ aS RSAa ONRGSNBA adz gl yi
(matériel/consignes), courte durée de passation du test,s#@lité au changement, validation
scientifique.Les fourchettes de valeurs normales ont été cherchées pour chacun destegttus,
certainstestsa 2y i dziAf A&dSa RIya fQSGdzRS [FdzalyyS [ 2K2N
résultatsobservés dande projetpilote avec ceuxde personnes agées de 65 ans et plus vivant a
domicile.

Mesures effectuées U 1 6 E T &t ap@©Odiximbis de participation :
Les différents tests et mesures sont décrits plus en détails dans les annexes 1 a 3.

1 Performances phisiqueg/Annexet):

o TSaida RQ Sdiatis\7itestdsNdBessifavec progression dans la difficulté : tenir en
équilibre 10 secondes pieds joints, yeux ouverts puis fermés, puis en décalant un pied
GSNBR f Ql @I y-iandént,Jus fadand, yuisihiSey &qulibre 30 secondes sur
un pied.Le score correspond au temps durant lequel le participant a réussi & maintenir
f éQuilibre (maximum 90 sec)

o ¢Saild RQS¥mnieNg $gH@eSt consistant anarche sur place durant 2 minutes,
en comptant lenombre de leersdu genou droit

0 Test de coordinationHoursquare step test: test chronométré consistant a se déplacer
en avant, de cbté et en arriere en enjambaeiscannes posées a terre

o Test de force chronométrage dz G SYLJA Yy SOS & aneikhiSes fhis, guiS t SO SN
LJ2 dzZNB dzA 1 S Rute dirBeititale e dpatudles en comptant le nombre de
leversréalisés

o Testde marche chronométrage de la marche sur une distance de 10 métres. Le premier
G6Sad Sad NBIFfAAS ¢tipantQlors dudeddhd tist, ib dstidelzaridé &1 Rdz L
participantdey 2 YYSNJ £ § LJ dz&d .RQF YA Yl dzE LR &aaAof S

1 Performances cognitivgg\nnexe2):
o Testds T2y OiiAz2ya SESOdziA@Sa O2yaraidlyid t NBfA
f SGGNBaA RS f QI nalsistldecSifires dtdzttrelzy S O2 Y0 A
T AdziNBa RAYSyairzya AyTf @dngxeSa LI N £ QF OGABAGS Lk
0 Questionnaire sur la peur de chuter dans certaines circonstaoge®rs e diverses
activités
0 Questionnaire sur différentes dimensions liées au e physque ou psychique
(sommeil, digestiorsérénitéX 0
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2.2

2.3

2.4

Données rapportées par les participants durant le programme :

o Y2RAFTAOIGAZ2Y RSa KL 0:altczpbridesRadtivitdd] phy@igugsSdansiked a A |j d:
carnet de formg/Annexed)

o évaluation subjective ar les participantsles bienfaits du projet sur leur condition physigete
leur bienétre (Annexe 4)

Evaluation intermédiaire du projet

En juin 2014, me évaluation intermédiairgelativement sommairea été effectuée en raison du

nombre trés restreint departicipants (11) pour lesquels bilanaprés six moisle participation au

projet était disponible{Annexe5). De gus, 6& NB&dzf GF G& FdzE (Said& RQSI dzA
en raison de données manquantes.

- T AEAEAAOQET T O AAO QéAthO EIT |

Fin 2014, plusieurs éléments ont conduit a réduire le nombre de teslss dans le bilan avaiapres

(temps nécessaire pour effectuer ledans difficulté logistique a organiser le test, performances

élevées des participants ne laissantque pe6 L2 aaA0Af AUGS RS aQlF YSE A2NBN
changementavant LINB & &dzNJ f S& R2yySSa dziAf A asGedes)llig dzZNJ f QS
test de marche, le test de performances cognitives, les questions sur la peur de chuter etéérbie

ont été supprimés. De méme, il a été renoncé a exploiter les données du carnet rempli par les
participants.

Suite & ces décisioBs f QS @I f dzr GA2Yy RSa dpobes @Anbylaw/ de destsh y Of dza
maintenus :

TSa(Ga RQSIdzAfAoNB

¢ Sald R@S3itriedd step test)

Test de coordinationHourSjuare Sep test)

= =24 =4 =2

Test de force (Levers de chaise)

$i1TT71TAO AA 1671 OAI OAOETT A1,

Les donnéesecues en octobre 2015 concemnt les 39 participantsinclusdepuisplus de six mois
dans le projetUne personneétantblesséd dz Y2 YSYy G RS NBI fdds&iSrmdisfeS oA f |y
données avantpres sont disponibles po38 participants




2.5

Analyses statistiques

Les résultats aux différents tests ont été résumés grace aux indicateurs classiquesatistlgust
descriptive (moyenne, écart type, médiane).

lacomp NI A a2y RSa évauatiort (ntliR@n & apieNdk mbide participatiarété
effectuéepour les 38 participants pour lesquels ces données étaient disponibles. Leurs résnitats
été comparés au moyen dest des rangs signés de Wilcoxon (utilisdblsque les hypothesede
validité du test t de Studente sont pas respectégs

Par ailleurs, une amélioration moyenne a été calcyiéer chaque testg/ @ f SdzNJ I @& 2 f dzS =
la moyenne des différences entre le score final et le score inialhaque participan{y compris
ceux quine se sont pas améliorés ou omigressé)] QF YSt A2NI A2y Y2eSyyS Sai

valeur relative, par rapport au résultat en début degramme( LI ¢ ).
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3.2

3.3
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Reésultats

Profil des participants au debut des rencontres
actives

tFNYA £Sa&8 od LINIHAOALIYGA FAIdzNBadé58a 87KapsY(aG8 & G H N
moyen: 71 ans). Du point deue fonctionnel, un seul participant présente des difficultés dans les

activités de la vie quotidienne instrumentales et de base, un autre dans les activités instrumentales
aSdz SYSy i | dzOdzy yQlelyil o6SazAi@l RAS A ReSabyem bzdrdzy |
auxiliairelors de la marche

(AAEOOAAO 1 Ei A0 U 16AAOEOEOI PDPEUOENOA

Les trois quarts des participants (29/39) rapportent pratiquer chaque semaine au moins une activité
physigue, parmi lesquels la moitié (14) en rapporte au moins dBatons quela plupart des

personnes (23) mentionnent la marche commeuleactivitéx t+ N} A &2y RQdzyS t &
semaine Neuf participants ont indiqué faire de ¢ggmnastique différentes sortes, y inclus Pilates,..),

Sy 3ISYSNIf t NIAazy RQdzyS KSdzZNB LI NJ aSYlFAyS

ry. .

Taux de participation

Parmi les personnes ayant intégré le projet, toutes ont participé durant les six mois péviaix
de participation aux rencontres actives est rapporté contnds bonpar les moniteurs responsables
des séancest a étéemesuréa 80%a Epalinges.

Bilan des performances physiques

Performances physiquesU 1 8 ET A1 OOET 1

¢ Sada R Qe lndganineledtdndps total durant lequel keparticipants sort restés debout en

équilibre (pieds joints, puis décalés, avec les yeux ouvertsfemises) est de62.8 secondes. A

f QOSEOSLIiA2Y RS RSdzE LI NIAOALI ydaz G2dza 2yi NBdz
joints et en semtandem, yeux ouverts et fermés. En revanche, moins de la moitié a effectué le test
RQSIj dzA £ A 0 NPBied.d diANIG dzyJ BB A OA LI yGa 2yiG NBdzaaiA €Sa °f
secondes] Sa4 LI NOGAOALI yia LINBaASYGSyld t tQAyOfdaizy R
dzy LR GSYGASt RQFYStEAZ2NI GAZ2Y D




¢Sald RQSpRaaN@ sfep $estles partitpants ont effectué en moyenne 82.5 pasn 2
minutes,avecun écart asseimportant allant de57 a 120 pas Pour comparaison, la fourchette de

gt SdzZNE O2yaARSNBSa 02YYS (270X 7S ddsastdRa8y0A pas | O 0 ¢
(Annexe ).

Test decoordination: Le temps moyenpour effectuerle «four square step test était de 8.8
aS02yRS& 00t SdNE Rdz YSAffSdzNI RSa RSdzE Saaliaavoe
correspond a celle observée chez des volontaires agasidérés caime en bonne santédans une

étude (Dite W2002).

Test de force Les 5 levers dehaise ont été effectués en B).secondes en moyennePour
comparaison,ds valeurs moyennes observée chez les participants  QIQuisazReSCohort@€5+
agés entre 66 et 7 ansse situent entrel0.5 et 11.6secondes(données personnelles)es
participants ont effectuéen moyennel4.6levers de chaise en 30 secondes, une valeur sitdaésla
norme (16170 RS f I Oldds® A 2ONABNnaRe) 3 S

3.3.2 Performances physiques aprés six mois

Le Tableau Métaille les résultats aux tests deapacitésphysiques des participants. £ QA y Of dza A 2y
aprés six mois de participatioat leur améliorationen valeur absolue eelative. La Figure 3 indique

pour chaque test la propokt2y RS& LI NLAOALI yda R2yd 1 LISNF2N
projet. La Figure 4 illustre pardesbo¥ 2 G4 f I RA&GNAROdziA2Y RSa NBadz i
du projet avec les valeurs moyennes et médianes.

¢ Sada RAQIB ljedgsftakab mNdyen durant lequel les participants sont restés debout en
SlidzAf A6NS Said LIaasS RS cHoy t THOp aSO2yRSa oLy
équilibre est de 10.1 secondes, soit une amélioration relative de 20.8%. En excluantitEpgrds

qui avaient déja atteint le score maximal en début de projet (n=8), les trois quarts des personnes
restantes se sont améliorées a ce test.

¢ Sald RQS PRaeNg sfeP @®st de deux minutes, le nomimeyen de pas a augmenté de
82.5 a4 92.4 (p.001), soit une augmentation de 12.8%. Les trois quarts des participants ont amélioré
leur endurance.

Test de coordination La durée moyenne pour effectuer ce test a diminué de 8.8 a 7.2 secondes
(p<.001, amélioration de 17.3%). La grande majorité dedicgzants (87%)a amélioré sa
coordination

Test de force Les 5 levers de chaise ont été effectués en 9.3 secondes (médiane) apres les six mois
contre 10.5 secondes avant. Méme si cette différence est statistiquement significative (p=.005), elle
ne regésente que 7.4% en valeur relative. Néanmoins, plus de #¥/fpalrticipants ont réalisé un
résultatmeilleurt £ QA dadzS Rdz LINP2S{ 1jdzQt &2y RSOdzi @

Concernant le nombre de levers de chaise en 30 secondes, il a trés peu changé, passant en moyenne
de 14.6 a 5.9. La aussi, bien que la différence soit statistiquement significative (p=.009), elle est
Y2RS&aGS Sy @I fSdNJI NBfFGAGBS ommop:0d 'y LISdz LI dza
ce test en réalisant un lever supplémentaire.




b2i2ya BHE2NIQIAN2Y RSa O LI OA(GSa LlkgrdipgelddsSld & Q20
LI NODAOALNl yiGa ljdzA LINY GAljdzr ASyd dzyS T OGAGAGS &Lk NI
leur inclusion dans le projet que chez ceux ne rapportant aucune autrét@ctile la marche.

Tableau 1 Comparaison des résultats U 1 8 E 1 &t 4p€e©diximbis de participation

t QaAy Of A 6 mois Amélioration p-
moyenne (écaritype) moyenne (écaritype) moyenng’ valeur’

Equilibre,temps total (secondes) 62.8 (16.8) 72.9 (18.2) 10.1 0.005
amélioration relativg%) 21%

Endurancenombre de pas en 2 minutés 82.5 (15.6) 92.4 (20.4) 9.8 <0.001
amélioration relativg%) 13%

Goordination, temps au «Four Square Step» (seconc 8.8 (2.1) 7.2 (1.7) 1.6 <0.001
amélioration relativg%) 17%

Force,temps pour 5 levers de chaise (secondes) 10.5 (4.0) 9.3 (2.5) 1.3 0.005
amélioration relativg%) 7%

Force,nombre de l@ers de chaise en 30 secondes 14.6 (5.1) 15.9 (5.3) 1.3 0.009
amélioration relativg%) 11%

#soit(scoreasixmoid O2NB t f QAyOfdzAA2y 0 RAGAEAS LINIES d02NB t fQAyOfdarz2y®
® test des rangs signés de Wilcoxon
©1 valeur manquante

Figure 3 Proportion des participants qui se sont améliorés apres six mois, pour chaque test

Fréquence, %

100 -

80 -

60 -

40 -

20 -

Equilibre Endurance Coordination Force Force 30 sec

Note:¢ S& (i R Q &xilukibr é% Hphidipants ayant atteint lscoremaximal lors de la premiére évaluation.




Figure 4 CoOmbAOAEOIT AAO Oi 601 OAOGO U 16ET Al OOET
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3.34

Evaluation subjective des bénéfices par les participants

Plusieurs participantent exprimé des commentaires, tous positifs en termes de bénéfices sur leur
bien-étre (perte de poids, diminution des douleurs, réduction de la peur de chuter, amélioration du

Y2NI fX NBLNRAS RS O2yFAlLyOS Sy az2iaXxXu S 2yid LINEB:
nouvelles connaissances. lls ont apprécié de participer &&kasces variées et de pouvoir découvrir

RS y2dzStftSa |OlA@AGSad tfdzaASdz2NA asS azyida Ayao
découvrir durant le projetmais presque tous souhaitent continuer a participer aux rencontres

actives atdelades 5 E Y2A & LINB@dzad [ S& NByO2y(iNBa | OlGArgSa
existante en activités physique, notamment parce que le nombre de participants aux cours, les
horaires, la variété du contenu et le colt conviennent aux participants.

Satisfaction des communes

Trois des quatre communes ayant pris part a la phase pilote souhaitent continuer a proposer la
LINBadGlraGAz2ys I @SO tfF YAaS Sy LXIFOS RS aANRdzZLISa 4&dz
en accueillant les anciens participants.




Discussion

Aprés 6 mois de fréquentation des rencontres actives, les participants ont pour la plupart accru leurs
capacités physiqueslans les quatre dimensions testées f QF YSt A2N) A2y Y2eSyy
comparablea celle2 6 & SNIIS S Rétudessimitaiés dzi NS &

[ QF YS A 2 NImdrduéeyea @& Il dASIt dz8z y A @S| dz RS led rénSolitdzhadtived NS = O
neviSyd LI & aLISOATFAILASYSyih.!  F8YiiSND q s fgmpanRyS QS|
I @ ASy G RSa ifédas@®a toBres RO dA dzNJ OF 6 SI2NAS RQN3ISP
lors ddz G§S&4G RS O22NRAYIFGA2Y S RdzN}yd € SljdzSt Af  aQl
direction de maniere rapide, p&ent aussi étre mis en relation aveceliamélioration de@quilibre.

Caa NBadzZ GFda O2yRMNEBZNI YN YRR NInblyas Sas exerkitfe® & A |j dzS
RQSIljdzAt AONBE GFyd adl GAljdzS |1j dzS R @ufdroft foljedehtavee TAY RS
f QF @1 y QGschiiyid Y\ea$, SeematBegnoud L, 2011).

QSYRAADFDE I YST A2NBS OKST LI diguks NdifornraBcasn LI- NI A O.
début de projetétaient supérieues acelles observéedansR Ql dzi NBa S dzRS& OAo6f Iy
agées sédentaires | A 2 & Yy i dnéliSrativhl phiEhelleRedt plus réduiteEn revanche, le

test de force montre une amélioratioplusY 2 RS&a (i S> 1jdzQAf &aQlF 3AaasS RSa p
ou du test sur 30 secondes. Pourdernierz f Sa @I f SdzZNA y2NXIFGA@Sa azy
population a une autre, rendarnbute comparaison difficileUne explication potentielle était quees
personnesmoins sédentairesavaient été acceptéesfin de pouvoir constituer un groupeu

lancement du projetNéanmoins, les analyses ont montré que pesticipants quiont pratiquaient

déjaune activité physique régulié@nt eux aussi amélioré leurs résultats a ce test.

9y OS5 ljdh O2yOSNYS fQSFFSG LI da Y2RSAGS &dzNJ £ I
est derendre a nouveau adt¥a RSa aSyA2NBR aSRSyidlFANBa SiG yS @A
de laperformance physique. Comme 185 LJF OA 1 S& RS T fehdodadiiinuera@& y R dzNJ y
f QF @I y O8ne &meliondtdrenEme modesteet la stabilisatiorde ces capacités aihg terme

sont susceptible R&Yoir unimpactmajeura dzNJ £ S YIF Ay GASy RS f QAYRSLISYRI
vie quotidienne.

En conclusionil ressort decette évaluationque le projet «Pas de retraite pour ma santé et en

LJ- NI A Odzf A SNJ & ghysif Rrdgiosibrs e re@conkred Aadiivesnt un effet positif sur

les capacités physiques des seniors. De ples, commentaires ds participantsindiquent de

nombreux bénéfices tant physiques que psychiques, et témoigieteur plaisir de bougelus Ces

attitudes peuvent étre mises en lien avedzy S &Sy aAoAf A&l A2y | OONMzS | d
activité physique régulierd.  f QK S dzNEmahgOdiez8dnrié&s de suivsystématiquesqui

LIS NI S (i (i BMBlderSuyt impaBt @lu projeta moyen ou long termesur la modification des
KFoAGdzZRSa RQINeanin@s (inSélérmdiitandpartardz8 wlever est que la plupart des
personnes souhaitent continuer a participer aux rencontres actives, méme si certaingsnse

inscrites en paralléle a une autre adiviproposée dans leur régioriinsi, on peut postuler que

f Q202SOGATFT RS Y20AOSNI 0Sa LISNR2yySa N3ISSa bt siNE
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Annexe 1 Tests de performance physiques

PRPS « RENCONTRES ACTIWES
EVALUATION PRPOSTINTERVENTION des patrticipants

1.1) 9@t t dz (ERRIMBRES f Q

« Ficsit 4» étendu par le<One legstance¢ 30" »
Matériel :

> Chronomeétre.

Déroulement& Notation:

[ S LI NGAOALNI yiG Sad Ay@AdS t GSYANI € QSIljdzAif A0
(cf. positions depieds décrites eilessous). Il doit tenir chaque position pendant 10 secondes
sans aide, sans appui et en sécuréle participant réussit a tenir la position donnée pendant 10
488502y RS&aT t QSEI YAYl (SdzNJ f dzA  LINE réiRsk Bas, Refestedt & & S NJ
interrompu.

[ QSEF YAYF 0SdzNJ FIAG dzyS RSY2yaidNy GA2y L2 dz2NJ OKI |j
prendre la positioret de la tenir pendant 10 secondes (sauf pour la position F7, ol le participant

est invité a la temile plus longtemps possibld).S LI NI A OA LI yiG Sad f AoNB RS
préfére placer devanbu sur lequel prendre appui.

[ QSEIF YAYlF 1SdzNJ Sy Of SyOKS tS OKNRyYy2YSGNB RS& | dzS
informe celuici quand les 18econdes se sont écoulées.

[ QSEFYAYF GSdzNJ F NN GS S OKNRY2YSGNB ljdzr yR fS&
réussi a tenir la position. Il coche alorpasition tenue pendant 10 secondeset propose au

participant de passer a la positisnivante.

[ QSEF YAY Ll 0SdzNJ I NN G S S phttidipanradiépiac ft & LOKNR yaR2 18 LIINBA Y
prisun appui supplémentaire (p.extouche le sol avec le pied suspermlule mur avec une

YFEAYO® [ QSEI YA yposilidh tehlie geaddtk $0 skcbr@ies,notelcombien de

temps le participant a tenu la position et interrompt le test.

(@)
z
o

Le score total obtenu correspond a la durée cumulée des positions successives. Il va donc de 0 a
90 secondes.

Adaptationspossibles

Si le participant &nt sans aucune difficulté la derniere position ¢F¥Venir sur un pied),

f QSEFYAYIF(0SdzNJ yQFENNEGS LI & £S OKNRyYy2YS8(NB
RAZNES RS OS8GGS LRAAGA2Y ROAYAGAIEf SY&YG mn
O2NNB aLR2yR R20h®legtStanc€l0 ge2odrd). IRmfprnde le participant quand les
30 secondes se sont écoulées.

[
(7))
O™
N —
Lo




F1) PIEDS JOINTS, sans appui, yeux ouverts
« Restez immobile, en gdant la position, pendant 10 secondes.
[ ] Position tenue pendant < 10 secondes

Position tenue pendant secondes
[ ] Position tenue pendant = 10 secondes
w Si le participant a réussi, passez a la position suivante. Si non, arrétez le test.
F2) PIEDS JOINTS, sans appui, yeux fermés
« Restez immobile, en gardant la position, pendant 10 secondes.
[ ] Position tenue pendant < 10 secondes
Position tenue pendant secondes
[ ] Position tenue pendant = 10 secondes
Si le partigpant a réussi, passez a la position suivante. Si non, arrétez le test.

Un pied a c6té de
f QF dzi NB LI
secondes

F3) PIEDS en SEMANDEM, sans appui, yeux ouverts
« Restez immobile, en gardant la position, pentda0 secondes»
' [ ] Position tenue pendant < 10 secondes
' Position tenue pendant secondes
[] Position tenue pendant = 10 secondes
- , o L N o . . .
Si le participant a réussi, passez a la position suivante. Si non, arrétez le test.
F4) PIEDS en SENMANDEM, sans appui, yeux fermés
« Restez immobile, en gardant la position, pendant 10 secondes.
[ ] Position tenue pendant < 10 secondes
Position tenue pendant secondes
[ ] Position tenue pendant = 10 secondes
Si le participant a réusgiassez a la position suivante. Si non, arrétez le test.

¢Hft2y RQ
contre le c6té du
grand orteil de
f QI dzii NB X
secondes

F5) PIEDS en TANDEM, sans appui, yeux ouverts
« Restez immobile, en gardant la position, pendant 10 secondes.
[ ] Position tenugpendant < 10 secondes
Position tenue pendant secondes
[ ] Position tenue pendant = 10 secondes
Si le participant a réussi, passez a la position suivante. Si non, arrétez le test.
L F6) PIEDS en TANDEM, sans appui, yeux fermés

Pieds alignés talon « Restezmmobile, en gardant la position, pendant 10 secondes.

contre grand orteil, [ ] Position tenue pendant < 10 secondes

pendant 10 secondes Position tenue pendant secondes
[ ] Position tenue pendant = 10 secondes
Si le participant a réussi, passez a la position suivante. Si métezle test.

F7) Tenir suan PIED, sans appui, yeux ouverts

« Restez immobile, en gardant la positi@ussi longtemps que vous pouvez

[ ] Position tenue pendant < 10 secondes

Position tenue pendant secondes

[ ] Position tenue pendant = 10 secondes

Si le participant a réusaitenir 10 secondesans difficulté, prolongez le temps
chronométré a 30 secondes. Le temps total tenu sur un pied est alors noté
[ ] Position tenue pendant 30 secondes

Position tenugpendant secondes

[ ] Position tenue pendant 30 secondesen tout

1 pied en appui

TOTAL score: /90
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1oH0 9@l fdzZ GA2Y RS £ Q9b5! w! b/ 9
« 2-minutes Step test

Matériel :

> Metre.

> Marquage sur le mur (placé & une hauteur correspondant a-thstaince rotule- créte iliaque
du participant).
> Chronomeétre.

Position de départ

Le participant est debout, face au mur.

Déroulement

Le participant «marche sur @ce» pendant 2 minutes, en levant

FEGSNY I GABSYSYd 8a 38Sy2diE 2daldz 2
participant commence par le genou droit. Il est invité a effectuer le I+ ||
maximum de pas sur place pendant les 2 minutes en levant les genoux | fl;{’TI
2dzalj dzQl dz Y NJjdz 3S o =l |

[ QSEF YAYlF 1S8SdzNJ O2YLIiS €S y2Y6NB R JL
seulement si le genou a atteint la hauteur indiquée. Il informe le participe *EJ
du temps restant a la fin de la premiére minute, et 30 secondes avant la

des 2 minutes écouléep.S LI NI AOALI yi yS NBoe?
LISYRIFEyG €S8 GSadGz YIAa fQSEIFYAYL

si nécessaire.

Notation:
[ S a02NB O2NNBALRYR ldz y2YONB G20l ¢ RQSt SOOI GA2)

Adaptationspossibles

Le participant peut se tenir au mur ou utiliser un autre appui, si nécessaire. Le participant peut
FIANB dzyS LI dzaS aA ySOSaalANBI YIFIAad S OKNRYy2Y:

Fourchette de valeurs normalgsnoyenne)- HOMMES
Age 60¢64 65¢69 70¢74 75¢79 80¢84 85¢89 90-94
N élévations 87-115 86-116 80-110 73-109 71-103 59-91 52-86

Fourchette de valeurs normale@gnoyenne)¢ FEMMES

Age 60¢c64 65¢69 70¢74 75¢79 80¢84 85¢89 90-94
N élévations 75-107 73-107 68-101 68-100 60-91 55-85 44-72
Références
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1.3) Evaluation de [&#ORCE
« 30 seconds for standlo-sit »
Matériel :

> Chaise ferme avec dossier droit, sans accoudoirs. La chaisedt’s OF £ SS RS Tl o2y
ne risque pas de bouger lors du test.

> Chronometre.

Position de départ

Le participant est assis au milieu de la chaise, le dos droit, les deux pieds posés a plat au sol. Les
bras sont croisés devant le tronc.

Déroukment: =

Le participant se leve de la chaise, se redresse complétement, puis se &
NI aa2A00 [ QSEF YAYIlF GSdzNJ £t QAY @A (S
pendant la durée du test (30 secondddh seul passage du test est

effectué. 1'4 }t'_

[ QSEF YA yil i SRISNY ZFFSAGNI GA2y Y LldzA da €S LI NGAOALI yi L
AQSYUNInySNI SG GNRdzOSNI 1 LRaAGAZ2Y 2LIGAYIES RS
RQSy O02dzN} 3SYSyida LISyRIEyld €S GSadz YI Aikee f QSEF YA

Notation:

Le score correspond au nombre total de positions debout atteintes pendant la durée du test (30
aS02yRSa0d {A t fI FAY RSa on aSO2yRSaz S LI N
derniére transition est comptée comme compléteest comptabilisée dans le score.

De plus, les 5 premiers levers de chaise sont chronométrés (Five Chair Stand Test).

Adaptationspossibles
{A €S LINIHAOALIF YOG Said AyOFLIotS RS aS t SOSNJ al
effectué, mais le score obtenu ne peut pas étre comparé aux valeurs de référence.

« 30 seconds for standlo-sit »:

Fourchette de valeurs normalggnoyenne)
HOMMES Age 60¢64 65¢69 70¢74 75¢79 80¢84 85¢89 90-94
Nombre delevers 14-19 12-18 12-17 11-17 10-15 8-14 7-12

FEMMES Age 60¢64 65¢69 70¢74 75¢79 80¢84 85¢89 90-94
Nombre delevers 12-17 11-16 10-15 10-15 9-14 8-13 4-11

« Five Chair Stand: Fourchette de valeurs normalgsnoyenne+ déviationstandard)
Age 60C69 70C79 80¢85
Temps (secondes 7.8 +2.4 9.3+2.1 10.8+2.6
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1.5) Coordination
« Four Square Step Test

Matériel :
>4 cannes (enformedetq 0 RQdzyS f 2y 3dzSdz2NJ RS dnOY SyBANBY ®

> 1 Chronometre.

Position de départ

Le participant est débout dans la case n°1, etfaie a la case n°2. Pendant le test le participant
doit, si possible, toujours regarder dans la méme direction (ce qui implique de faire des pas en
avant, sur les cotés et en arriéere).

4

[ QSEF YAYLF 0SdzNJ FI A G €1 RSYZ2y &fédcNd uh padspgeRibland» Sa Gz S
L2 dzNJ A QSy (i NI ny SN

Déroulement —_
Le participant doit passer successivement dans les ca3esL2 puis — 7, .
revenir a la case 1 en passant successivement par les c&s24 4l 2
doit avoir posé les deux pieds dans chaqueGasant de passer a la cas i
suivante.

L8 & 3 1
Le chronométrage du test commence quandequoied touche la case B E i6 1
Yo b £QFEfSNE Sd “"iphdiusmisagedriod | d@b
retour. 4

E Chmm— S—— *

Le participant doit de compléter la séquence le plus rapidemessible,
sans toucher les cannes. —
Notation:

Le score correspond a la durée du passage chronométré en secondes.

Deux passages chronométrés du test sont a effectuer. Le meilleur résultat est retenu pour
f QS@lLtdzZ GA2y @

Adaptationspossibles

Répéterleld- 841 38 &A €8 LINLGAOALIYG yS NBdEaAd LI & t
AQAf (2d2OKS dzy$S Ol yySo
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1.5) Evaluation de la marche en simple et en double tache

Matériel :
B t I ND2dzZNE RS YINOKS RS mManY YINJdzS LI NJ dzyS € A3y

> Chronometre.

Position de dépar:

Le participant est debout juste derriére la ligne de départ (départ statique).

Déroulement & Notation

Le participant est invité & marcher a une allgre confortableo@me en promenade), et a |
aQF NNk GSNJ |jdzZt yR f QSEIl WX KIOK EHzyIit e REYIPARGS D€ ¥ dzif I
M £ H YSGNBA t QSEFYAYLlFGSdzNJ f dzZA RSYIFYRS RS &aQl NI

Le score correspond a la durée du passage chronométré en secondes.

[ QSEF YAY I Sdz2NJ Sy Ot SYyOKS t S OKNRyYy2YS idddpalt dz Y2 Y S
SG FNN3GS €S OKNRY2YSGNI IS ljdzZr yR €S LI NIAOALI yI
Lt Sad AYLRNIFYG ljdzS €S LI NIAOALI yG yS NIt SydAa:
la dépasse de plusieurs pas (arrivée dynamidue)

Afindepouvd NJ @2 AN £ S Y2YSyild 2G €S LI NIAOALIYG FNIFyC

accompagne le participant en marchant derriere et Iégerement sur le coté dectedie facon a
ne pas influencer la vitesse de cetii

[ S S4G RS YI NOKSonditonSFF SO0 dzS a2dza RSdz
Lors du premier passage, le participant ne doit pas parler (marcher en simple tache).

Lors du deuxiéme passage, le participant doit en marchant énumérer a haute voix le plus grand
YV2YONB LI2aaAofS RQFIYAYlFdzE O60YF NOKSNJ Sy R2dzmf S 0l

Adaptationspossibles

Si le participant a parlé pendant le premier passage (en simple tache), un deuxiéme essai de ce
passage doit étre effectué.

Références
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Annexe 2 Test de performance mentale

2.1) « Trail Making TesA et B>

Matériel :
> Crayon/Stylo, feuilles du testandardisé

> Chronometre.

Déroulement

Le Trail Making Testdonsiste a relieR |y &drefet®eplus rapidement possibles chiffres de 1

a 25éparpilléssur une feuille A4. LapartBA y 1§ ANBE I dzadA RSa fSGUNBax
chiffres et lettres -A2-BX 0/dK I lj dz§ LI NI A S Sad wmBOG RstGdedR Qdzy SE
page.[ QSEF YAY Il 1SdzNJ 02YYSy 0SS t QSESYLX S SiG S adz
commencer le tesau verso

Exemple de la partie A

SAMPLE

v ® ©

ORSNG
® ®

9 le participant fait une erre  f QSEF YAYF GSdzNJ £+ &aA3ylFES AYYSR
réponse,mais demand au sujet de reprendre son tracé a partir du dernier cercle corf@de

sujet ne trouvepas la bonne réponsé, Q S E I Y A i Hitii rRagiziissielsujettrouver le cercle

qui la contient.Lechronométrage continue pendant la correction des erreu& (i  2adzifil) oaQ

f Qlt tdliNgst. S le participant met beaucoup de temg3MT AY 2xninutes, TMT BY 3x
minutes)etmontredesi A Ay S& RQA y O2 yicrtestediintrdmplik QI y 32 A 34 S




Annexe 3 Evaluation des autres dimensions

3.1) Evaluation dda peur de chuter

Les questions suivantes sont posées pour savoir dansquelsure vous vous sentez concerné(e)
par la possibilité de tomber. A chaque ligne, marquez par une coche l'opinion qui est la plus
proche de la vétre, pour indiquer votre degré d'inquiétude face a la possibilité de chuter si vous
faisiez cette activité. €pondez en pensant a la maniere dont vous faites habituellement cette

activité.

Si, actuellement, vous ne faites pas l'une des activités mentionnées, indiguszun premier
temps a quel point vous pensez que vous seriez inquiet de tomber Sl vous &xz.fRissuite
ajouter une croix dans la derniére colonriddq ne le fais pai"

. Ras Un peu Assez Tres Jenele
inquietdu| .~ " S Lo .
inquiet inquiet inquiet | fais pas
tout
1. Vous habiller ou vous déshabiller Ay A, As A, A
2. Prendre un bain ou une douche Al A, As A, A
3. Vous asseoir ou vous lever d'une chaise Ay A, As A, A
4. Monter ou descendre des marches Al A, As A, A
5. Atteindre quelque chose adessus de votre téti . . . . N
quelg A, A, As A, A
ou par terre
6. Monter ou descendre une pente AL A, As A, A
7. Sortir (par exemple: pour aller & un servi
religieux, & une réunion de famille ou & Al A, As A, A
assemblée associative)




3.2) Evaluationdu bien-étre

Ces questions portent sur votre situation actuelle (la maniére dont vous vous sentez

actuellement). Pourltague phrase, choisissez la réponse qui vous correspond le mieux.

Oui, tout Plutot Ni oui, ni Plutdt Non, pas

a fait oui non non du tout
Md® WS YQSYR2NA NI LIARSYS A, A, A, A, A
2. Mon sommeil est bon A, A, A A, A
3. Au réveil, je me sens reposé matin A, A, A A, A
n® WQFA dzy 062y I LILISUAIL A, A, A, A, A
5. Je suis souvent constipé A, A, Ay A, As
cd WQI A ézdzgsy'u RSa R 2 dz Al AZ A3 A4 AS
Td WS YS &aSya LI SAYy RQS A, A, A, AL A
y @ wQl A RSa& NJ A RS dzNA N Al AZ AS A4 AS
9. Je me sens habituellement calme, détendu . . . N .

A, A, A, A, A
10. Habituellement, je me sens bien A, A, Ay A, As




Annexe 4 Carnet de forme

9ESYLIX S RQdzyS LI 3S Rdz OF Ny Si

RS

XS

QESYLX S -&vSuatforen dile




Annexe 5 Evaluation intermédiaire du projet
/'S R20dzySy G NI lideEngdrireleffe Gudd efjudal2@ia 2 v
Projet piote PRPS profil des participants au début des rencontres actives

Groupe: 36 personnes dont 3 hommes, age moyen de 68 an8716s)

Du point de vue fonctionnel, aucun participant ne présente de difficultés darectastés de la
vie quotidienne IAVQ/BAVQE YA Yy QdziAf A4S RS Y2&Sy | dzEAE Al A NB«

Un participant sur 5 a une activité physique réguliére (cours de TaiChi, danse, exercices a
domicile).

Peur de chuter (FBES7): trés peu présente, les participants ayant un score moyen de+1B3)(
sur une échlle allant de 7 (meilleur score) a 28 (moins bon score).

Bienétre généralVPS): bon, les participants ayant un score moyen de 38.4)(sur une échelle
allant de 10 (moins bon score) a 50 (meilleur score). Les publications indiquent des scores moyens
allant de 3540 dans des groupes de population semblalales participant®RPS.

Performances physiques

FICSFR: le score moyen (correspondant au temps total durant lequel le participant est resté

debout en équilibre) est de 56 secondes (nfis, maxy pna v ® | f QSEOSLIIAZ2Y RQd:
SFFSOGdzS | dzOdzy (Said RQSIljdzAit A0 NBX (2 dziandeny, i NI dza
@SdzE 2dzoSNIia S FTSN¥YSa o6mnaoe Lf &aQF3IAd R2y O R

La vitesse de marche était de %.80.3) m/s en simple tache, et de 1.20(3) m/s en double
tache. Ces valeurs correspondent a celles observées dans des groupes de personnes un peu plus
jeunes (Lc65+6570 ans).

Durant le step test, les participants ont effectué en moyenne+941 pasen 2 minutes (on
observe un écart assez important allant de 54 a 88 pas). lls se situent dans la norme pour ce
IANR dzZLJS RQN3ISO

Les 5 levers de chaise ont été effectués en 10.6s en moyenne (la moyenne observée dans la
cohorte Lc65+ est proche de 11s, ches gersonnesfigées des5 a 70ans). Les participants ont
effectué 13levers de chaise en 30s.

La durée moyenne pour effectuer lefeur square test était de 10.3#2.0 s (valeurs pour le
second essai, effectué plus rapidemehez chaque participaht




Performances mentales

Les temps requis pour terminer le TMT partie A(respectivement partie B) étaient skrcdfdes
(resp. 94secondes soit environ 2 miates). Les normes correspondant & des personnes de cet
age sont0 secondes (pathologique si >)17esp 130secondes(pathologique si >340). Les
participants semblent en bonne santé cognitive.

9@ tdzZ GA2y RS& Haésidcdntdes adtivgsi & + £ QA & & dzS

hy RAALIZAS RQdzy/-&réesSpour flidzardicipangs pdudlesyuiéls on a aussi des
données ato-complétées dans le carnet de forme (nombre de pas, activité physique)

Peur de chuter (questionnaire FBStres peu de changements avaaprés
Bienétre général(Vitality plus scale)tres peu de changements avaapres
Performances mentalg§railmaking test A/B) trés peu de changements avaagprés

[ QI 648yO08 RQIFIYStA2NI GA2Y 4dNJ OS& (NBAA RAYSY&)
participants avaient de trés bonsscoresy | dz RSo6dzi Rdz LINP2Si> Af Sai

Performances physiques

Equilibre: tests non exploités en janvier ni en juin, dara tropde données manquantes
Four Squaretest | YSE A2NI GA 2y LI2dzNJ 12dza> RQSYJANRY H JE
Steptesty ' YSEA2NI G0A2Yy LJ2dz2NJ 12dz2 ORQSYQDBANRBY MT: 0

Levers de chaisdes participantont effectué plus vite les 5 levers de chaisk4 sec sur 10.6s,

a2A0 dzyS F YSTE A2 NOnibbs@vwe unR SYWRBNYVNBY tm&EQF YSE A2NI GA2
levers de chaise en 30s (gain de 1 lever de chaise sur une moyenne de 13, gain reletif iafér

10%)

Vitesse de march¥ LJ & RQI YSEA2NI GA2Y




Carnet de forme
[QSELJfZAGI-(]AZ)/ RS O0S&a R2yySSa yQSaid LI a NBYAAS

Seul lerelevé du nombrede pds SGS SELJX 2 A (i S Imoyesndziu ndmibre @epdsy S R Qc
quotidien pour chaque semaingette moyenne repose le plus souvent suol23 valeursauto-

reportées parfois 5 voir 7 valeurs). Plusieurs participants ont cessé de compléter le carnet de

forme aprés 3 mois environ.

Interprétation du graphique globalement, les participants sont -@lessous des 75000'000 pas
recommandés par jour. Quelgues participants, surtout ceux qui marchaient peu au début de

f QS dzReBigmerglydzZA YSyYy S € SdzNJ y2YOoNBE RS LI ad 5QF dzii NB:
leur nombre de pasL f T I dzii orNd® ©i§p@s8pks df drssureavant le début de leur
participation! A la semaine les participantsont déja «sensibilisésy £ f QF OG A @G S LIK @ .
apuinfluencer leurs habitudes.

Evolution du nombre de pas moyen par jour durant |
participation au projet
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Annexe 6 Eléments pour la réflexion sur une
réductiondestestsAo T OAl OAOEI |

[ S&4 LISNF2NXIyOSad RS& LINHAOALIYGA Fdz RSodzi Si
réflexion menée pardeux auteures de ce rapport (L.Seematter/C.Lenoblégs éléments ci

dessous intégrent aussied commentaires transmigors des réunions régulieres avecla
précédenteresponsable du projet qui conduisait les évaluations (remarques quant a la mise en
2SdzONBE t23AaiAldzS RSa GSadaszx fQF LIINBOALFGAZ2Y RS
ont été transmis a la nouvelle éqa de projet en janvier 2015.

Instruments de type questionnaire

)l

Peur de chuterla peur de chuteétant peu présentejl y a un effet plafondles participants

yS LISdz@Sy i a @biniufioh el Botidedchutesimentionnée par un ou

plusieurs participant.e.s, a garder dans évaluation subjective, sans Utilges OKSt £ S RS LIS
chuter?)

Vitality Plus Scale (VPR3 score des participantsstdans la moyennest montretrés peu de

changement avanapres

Carnet de formelerempla & 38 GNB & KSUHISNRISYSI & l@@2YLINRA L
donnéessontdifficiles a traiter. Plus utile comme outil de motivatibid: commentaires

spontanés des participantdiminution de la peur de chuter /Moins d'essoufflement a I'effort

/Meilleur équilibre /Augmentation des contacts sociaux

Testsde performancamentale:

)l

Trail Making Testdifficile mais acceptéles soressontdans la normeet montrenttrés peu
de changement avardpres

Tests de performances physiques

)l

Marche 10n le test estcompliqué a mettre en pratique dans des lieux différetds,

participants font unénterprétation assez libre de la consignenarcher comme si vous allez

faire vos achats ou vous baladerA- & RQF YSt A2N} GA2Yy 20aSNBSS
2-minsteptestrea Sy G A O02YYS | aasSi t2y3sx OFNJ tF O2yaiid
temps restant. On obserumel YSt A2 NJ A2y RQSY @ H x>

Levers de chaisgpas de commentaires particuliers, on obsemeli Sy Rl y OS t t QI YSf ;
FICSIT les premiers tests, piedsifts, tandem et semiiandem yeux ouverts sont réussis par
tous,aSdzZ €S GSald RQSIdzAi f A 6 NB R SEnmison deS donrn@eizNJ dzy |
manquantes, un effetavant LINB & y QI Lldz s iNB S@I f dzSo

Four Squag steptest: le coté ludique estpprécié. On obserwmel YSt A 2N} GA.2Y RQSYy¢
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