
LLeess  AAîînnééss  RRuurraauuxx  
eett  llee  mmaaiinnttiieenn  

àà  ddoommiicciillee

Rester maître de son destin jusqu’au bout… ou du moins, le plus long-

temps possible. C’est le vœu de chacun.

Mais à l’instar de la législation récente sur la fin de vie, ne faut-il pas se préoc-

cuper d’adapter un cadre juridique actuellement contraignant, inadapté, voire

quasi-inexistant ?

Il en va ainsi de la préconisation de règles simples de protection lorsqu’un

parent âgé devient dépendant : par exemple, la procuration classique, antérieu-

rement consentie est toujours utilisée alors qu’elle devrait être en principe

abandonnée.

Pourraient être envisagées :

• la création d’un mandat de protection future afin de permettre à une

personne de prévoir sa protection en cas de dépendance future ;

• la réforme de la tutelle qui est une mesure lourde, parfois peu adaptée,

et qui entraîne, actuellement, une sorte de “mort civile” de la personne. Le

droit français pourrait s’inspirer de la législation allemande qui met en place

des dispositifs évolutifs qui s’adaptent à la situation de la personne protégée.

• la légalisation de la créance d’assistance qui n’est actuellement recon-

nue qu’au plan contentieux.

LLeess  AAîînnééss  RRuurraauuxx  
eett  llee  mmaaiinnttiieenn  

àà  ddoommiicciillee

LLaa  ppeerrttee  dd’’aauuttoonnoommiiee  ::  ss’’yy  pprrééppaarreerr..

CCeess  ssuuggggeessttiioonnss  oonntt  uunnee  ppoorrttééee

pplluuss  llaarrggee  ccaarr  eelllleess  ccoonncceerrnneenntt  

ttoouutteess  lleess  ccaattééggoorriieess  ddee  ppooppuullaattiioonn,,

qquueell  qquuee  ssooiitt  ll’’ââggee  aauuqquueell  ppeeuutt

aappppaarraaîîttrree  llee  hhaannddiiccaapp..
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La présente plaquette résulte d'une enquête menée auprès d'une centaine d'adhé-
rents Aînés Ruraux qui ont été, ou sont confrontés, à la perte d'autonomie d'un pro-
che. Analysée par des bénévoles de notre Mouvement associatif, cette enquête a fait
l'objet de réflexions et de débats, pour aboutir aux propositions décrites dans les
pages suivantes.
Sans prétendre à l'exactitude statistique, ni à l'exhaustivité scientifique, elles sont
l'expression de l'expérience et du vécu de personnes âgées, confrontées à des situa-
tions difficiles et souvent douloureuses.

Par leurs suggestions et leurs initiatives, les Aînés Ruraux entendent contribuer à
l'amélioration du statut et de la situation des personnes en perte d'autonomie et de leur
entourage.



Des groupes de parole

Le besoin de développer des groupes de parole et des relais d’écoute pour

permettre aux aidants de parler de leur vécu quotidien est réel.

Cette aide pourrait prendre la forme de relais locaux.

Le répit des aidants et les accueils temporaires

Faire en sorte que l’aidant puisse souffler, faire une pause, est de nature

à favoriser son engagement dans la durée.

Pour rendre possible un temps de répit, les accueils temporaires de jour

constituent une réponse adaptée. Cette orientation nécessite un effort impor-

tant sur le plan financier pour augmenter les capacités d’accueil actuelles de

ces structures afin d’en assouplir les conditions d’accès et éviter les délais

d’attente.

Les Aînés Ruraux, notamment au travers des Centres communaux d’action

sociale (CCAS) et des Comités départementaux des retraités et personnes âgées

(CODERPA), pourraient inciter les décideurs à multiplier ces formules, grâce

notamment au redéploiement de structures souvent sous-utilisées et en en facili-

tant l’accès, en particulier en termes de transport.

La proximité

Dans le cas où le déménagement est inévitable, le lien entre la proximité de

l’établissement et le domicile de la personne ne doit pas être sous-estimé.

En effet, le placement dans une maison de retraite éloignée du domicile provo-

que bien souvent une accélération de la perte d’autonomie par perte de repères.

De la même manière, en cas d’hébergement dans un établissement éloigné de son

domicile, la personne ne reçoit plus de visites et se retrouve d’autant plus isolée.

SSeerrvviicceess  àà  ddoommiicciillee  ::  bbiillaann  ssaattiissffaaiissaanntt,,  

L’utilisation des services

Les personnes en perte d’autonomie ont besoin de services pour continuer

à vivre chez elles. Ceux qu’elles utilisent le plus souvent sont l’aide à

domicile (une personne interrogée sur deux), l’aide à la vie quotidienne et les

services de soins infirmiers à domicile (une personne sur trois).

Le nombre de services utilisés peut aller jusqu’à six pour un même bénéficiaire.

Cet élément est sans doute à prendre en compte pour approcher le coût réel du

maintien à domicile. Celui-ci doit en effet être entendu comme la totalisation

du coût des services utilisés, quels que soient les organismes dispensateurs 

ou payeurs. Or le bénéficiaire ne cite souvent que le service qu’il juge le plus

“utile”, omettant sans doute de mentionner les autres.

L’harmonisation des modalités d’attribution des aides

L’harmonisation des modalités d’attribution des aides (heures de ménage,

aide personnalisée à l’autonomie - APA…) est souhaitable, quels que

soient le régime de retraite, l’organisme de prise en charge et le lieu de rési-

dence du bénéficiaire. Cette harmonisation pourrait s’appliquer sur la base

d’une grille d’évaluation reconnue par toutes les parties prenantes, personnes

aidées, aidants, professionnels et financeurs.

Le financement des prises en charge

Compte tenu des contraintes budgétaires, la meilleure adéquation possible

doit être recherchée entre les besoins réels de la personne aidée et l’aide

qui lui est effectivement apportée. Autrement dit, il s’agit d’utiliser le plus effi-

cacement possible les sommes consacrées à cet effet. Par exemple, la collecti-

vité doit-elle prendre en charge le moment de “causette” de l’aide soignante,

bien que son utilité, sur le plan social et humain soit incontestable ? La solitude

doit-elle être considérée comme une pathologie et traitée à ce titre ?

Les permanences des soins

En ce qui concerne les services médicaux, particulièrement les soins infir-

miers à domicile, la permanence des soins pour assurer un maintien 

à domicile dans des conditions satisfaisantes est une nécessité absolue.

Ce problème est crucial, notamment dans les “zones blanches”, et justifierait

pleinement la mise en place d’incitations fortes en direction des professionnels

de santé.

LLeess  aaiiddaannttss  ssee  ddééccllaarreenntt  eenn  ggéénnéérraall

ssaattiissffaaiittss  ddeess  sseerrvviicceess  ddoonntt  bbéénnééffii--

cciieenntt  lleeuurrss  pprroocchheess..  IIllss  rreeggrreetttteenntt

ppaarrffooiiss  llee  ““ttuurrnn--oovveerr””  iimmppoorrttaanntt

ddeess  iinntteerrvveennaannttss  àà  ddoommiicciillee  aaiinnssii

qquuee  llaa  bbaaiissssee  dduu  nnoommbbrree  dd’’hheeuurreess

pprriisseess  eenn  cchhaarrggee  ppaarr  llaa  ccoolllleeccttiivviittéé

((aaiiddee  mméénnaaggèèrree  nnoottaammmmeenntt))..  

LLaa  ggrriillllee  dd’’éévvaalluuaattiioonn  ppoouurrrraaiitt

ccoommppoorrtteerr  lleess  éélléémmeennttss  ssuuiivvaannttss  ::  

--  QQuueell  ttyyppee  dd’’iinntteerrvveennttiioonn ??

--  QQuuii  ddooiitt  iinntteerrvveenniirr ??

--  OOùù  ddooiitt  ssee  ffaaiirree  ll’’iinntteerrvveennttiioonn ??

--  QQuuaanndd  ddooiitt--eellllee  êêttrree  ffaaiittee ??

--  QQuueelllleess  ssoonntt  lleess  mmooddaalliittééss  ddee

pprriissee  eenn  cchhaarrggee ??

IIll  sseemmbbllee  ééggaalleemmeenntt  iinnddiissppeennssaabbllee

ddee  nnee  ppaass  ddééttaacchheerr  llaa  pprriissee  eenn

cchhaarrggee  ddeess  aaiiddeess  dduu  ccoonntteexxttee  

ffaammiilliiaall  eett//oouu  llooccaall  ddaannss  lleeqquueell  

ssee  ttrroouuvvee  llee  bbéénnééffiicciiaaiirree..  

TToouuttee  aattttrriibbuuttiioonn  aauuttoommaattiiqquuee  eenn

ffoonnccttiioonn  ddee  ccrriittèèrreess  eexxcclluussiivveemmeenntt

qquuaannttiittaattiiffss  eesstt  àà  pprroossccrriirree..

LLeess  rréésseeaauuxx  ggéérroonnttoollooggiiqquueess  oonntt

pprroouuvvéé  lleeuurr  eeffffiiccaacciittéé  eenn  tteerrmmeess  ddee

ssaannttéé  ppoouurr  llaa  ppeerrssoonnnnee  aaiiddééee,,  mmaaiiss

aauussssii  eenn  tteerrmmeess  ééccoonnoommiiqquueess..  

LLaa  pprroommoottiioonn  ddee  cceess  rréésseeaauuxx  ddooiitt

êêttrree  rreennffoorrccééee..

SSuurr  llee  mmooddèèllee  dduu  BBaalluucchhoonn

AAllzzhheeiimmeerr,,  eexxppéérriieennccee  mmeennééee  eenn

BBeellggiiqquuee,,  llaa  vviissiittee,,  dduurraanntt  pplluussiieeuurrss

jjoouurrss,,  dd’’uunn  aaiiddaanntt  tteemmppoorraaiirree  cchheezz

llaa  ppeerrssoonnnnee  eenn  ppeerrttee  dd’’aauuttoonnoommiiee

ppeeuutt  ééggaalleemmeenntt  êêttrree  eennvviissaaggééee..  

PPoouurr  eenn  ssaavvooiirr  pplluuss,,  

wwwwww..bbaalluucchhoonn--aallzzhheeiimmeerr..bbee

LLeess  eexxppéérriieenncceess  dd’’  ““hhaabbiittaatt  ppaarrttaaggéé””

oouu  ddee  ““ccoommmmuunnaauuttéé  ddee  vviiee””,,  qquuii  ssee

ddéévveellooppppeenntt  cchheezz  nnooss  vvooiissiinnss  eeuurroo--

ppééeennss,,  mmaaiiss  aauussssii  eenn  FFrraannccee,,  mméérriitteenntt  

dd’’êêttrree  ssuuiivviieess  ddee  pprrèèss,,  ppaarr  eexxeemmppllee  ::

GGéénnéérraattiioonn àà  SSaaiinnttee--  AAppppoolllliinnaaiirree

((llooggeemmeenntt  iinntteerr--ggéénnéérraattiioonnss  àà  

pprrooxxiimmiittéé  ddee  DDiijjoonn))  oouu  eennccoorree  

LLeess  BBaabbaayyaaggaass àà  MMoonnttrreeuuiill  ((hhaabbiittaatt

ccoolllleeccttiiff  ddee  ffeemmmmeess  sseeuulleess))..

ppoouurr  ll’’aaiiddaanntt..



Le logement

Le logement - et son adéquation à la situation de la personne - est un élé-

ment capital dans le maintien à domicile. Des aménagements peuvent

être nécessaires. Le coût en est relativement élevé, mais il existe des possibili-

tés d’aides, techniques et financières pour les réaliser. Elles sont souvent igno-

rées et une meilleure information des bénéficiaires potentiels est indispensable.

Les nouvelles technologies

Les nouvelles technologies de l’information et de la communication

(NTIC) - internet notamment - ainsi que la domotique ouvrent des pers-

pectives prometteuses en matière de maintien à domicile. Les expériences

anglaises et américaines de “maisons intelligentes” montrent le parti qui peut

être tiré de ces nouvelles technologies, sous réserve de leur appropriation par

les personnes aidées. Cela suppose de lever au préalable toutes les appréhen-

sions qui entourent souvent l’utilisation de ces technologies nouvelles.

L’hébergement temporaire    

Outre l’adaptabilité du logement, les conditions climatiques peuvent, en cas

d’isolement géographique, rendre difficile voire impossible le maintien à

domicile. L’hébergement temporaire dans une structure d’accueil peut consti-

tuer une solution valable, permettant souvent de rentabiliser des équipements

non utilisés à ce moment-là.

Les commerces de proximité et les services publics

La présence de commerces de proximité est l’un des facteurs les plus

importants du maintien à domicile. La politique menée par les Aînés

Ruraux tendant à la mise en place de réseaux de commerçants locaux1 va dans

ce sens.

Le maintien des services publics est également essentiel pour les populations

les plus isolées. Encore faut-il qu’ils soient accessibles. La question du trans-

port mobilise les Aînés Ruraux qui sont à l’initiative d’actions innovantes.

Celles-ci permettent par exemple aux personnes à mobilité réduite de pouvoir

faire leurs courses, de se rendre chez le médecin ou encore de participer à la

vie de leur club. Ces actions méritent d’être soutenues et développées.

1 Dans certains départements, plus de 500 commerçants sont affiliés au réseau Aînés Ruraux.

L’accueil familial

Aujourd’hui des formules d’accueil familial se développent. Elles favori-

sent, dans le cadre d’un contrat d’hébergement, le maintien de la per-

sonne au sein d’une entité familiale bien vivante et privilégient un cadre pro-

che, évitant ainsi un déracinement toujours lourd de conséquences. Ces formu-

les d’accueil familial ont aussi l’avantage de favoriser la relation intergénéra-

tionnelle et ont donc également un aspect très positif pour la famille qui

accueille.

Les visiteurs à domicile

Ce type d’action suppose, sinon un “encadrement” des visiteurs bénévoles,

du moins une sensibilisation forte au rôle qu’ils prennent auprès de la

personne aidée. Le cadre de leur intervention doit être parfaitement défini et

ils doivent être sensibilisés aux obligations qui en découlent : discrétion, dis-

ponibilité, limites de leur intervention… Il est également nécessaire qu’ils

puissent se tourner vers un référent en fonction des besoins.

Des rencontres itinérantes, des animations et des réunions

Des rencontres itinérantes sur le modèle des crèches mobiles avec une ani-

matrice, chez les personnes en perte d’autonomie, sont à envisager. Elles

peuvent être accompagnées d’interventions de professionnels (kinésithérapeute,

orthophoniste...).

L’animation de réunions pour des personnes en perte d’autonomie constitue

une piste intéressante. Elle permet de prévenir leur isolement et d’évoquer

avec elles les questions relatives au maintien à domicile et à la prévention

santé, qui restent trop souvent ignorées et auxquelles elles ne sont pas toujours

préparées.

UUnnee  rrééfflleexxiioonn  ssuurr  llee  ““llooggeemmeenntt

éévvoolluuttiiff””  ppeeuutt  êêttrree  mmeennééee  uuttiilleemmeenntt

ccaarr  ll’’aaddaappttaabbiilliittéé  dduu  llooggeemmeenntt  eesstt

dd’’aauuttaanntt  pplluuss  ffaacciillee  àà  rrééaalliisseerr  qquu’’eellllee

eesstt  pprréévvuuee  eenn  aammoonntt,,  lloorrss  ddee  llaa

ccoonnssttrruuccttiioonn  oouu  àà  ll’’ooccccaassiioonn  dd’’aauu--

ttrreess  ttrraavvaauuxx..  LLaa  rréégglleemmeennttaattiioonn

aapppplliiccaabbllee  eenn  llaa  mmaattiièèrree  ggaaggnneerraaiitt  

àà  êêttrree  mmooddiiffiiééee  eenn  ccee  sseennss..  

UUnn  rréésseeaauu  ddee  vviissiitteeuurrss  bbéénnéévvoolleess  àà

ddoommiicciillee  ppoouurr  rreeccrrééeerr  dduu  lliieenn  ssoocciiaall

aauuttoouurr  ddee  ppeerrssoonnnneess  ttrrèèss  iissoollééeess  eesstt

mmiiss  eenn  ppllaaccee  ddeeppuuiiss  22000033  ppaarr  

llaa  ffééddéérraattiioonn  ddee  ll’’AAuubbee..  

CCeettttee  aaccttiioonn  aa  ééttéé  ssoouutteennuuee,,  ddaannss  llee

ccaaddrree  ddee  ll’’aaccttiioonn  VViieeiilllliirr  ddaannss  ssoonn

qquuaarrttiieerr,,  ddaannss  ssoonn  vviillllaaggee,,  ddeess  aamméé--

nnaaggeemmeennttss  àà  iinnvveenntteerr  eennsseemmbbllee,,  ppaarr

llaa  FFoonnddaattiioonn  ddee  FFrraannccee..

LLeess  AAtteelliieerrss  dduu  ““BBiieenn  VViieeiilllliirr””

ddéévveellooppppééss  ppaarr  llaa  MMuuttuuaalliittéé  ssoocciiaallee

aaggrriiccoollee  ddaannss  lleessqquueellss  lleess  AAîînnééss

RRuurraauuxx  ssoonntt  ffoorrtteemmeenntt  iimmpplliiqquuééss

vvoonntt  ddaannss  ccee  sseennss..

LLeess  pprroobbllèèmmeess  éétthhiiqquueess  iinndduuiittss  ppaarr

cceess  tteecchhnnoollooggiieess  ddooiivveenntt  ééggaalleemmeenntt

êêttrree  pprriiss  eenn  ccoommppttee..  IIllss  ddééppaasssseenntt  

ttrrèèss  llaarrggeemmeenntt  llaa  qquueessttiioonn  dduu

mmaaiinnttiieenn  àà  ddoommiicciillee  eett  ccoonncceerrnneenntt

ttoouuss  lleess  cciittooyyeennss..  JJuussqquu’’ooùù  ppeeuutt--oonn

aalllleerr  aauu  nnoomm  ddee  llaa  ssééccuurriittéé  ddeess  iinnddii--

vviidduuss ??  CCoommmmeenntt  pprréévveenniirr  ll’’eessppaaccee

ddee  lliibbeerrttéé  iinnddiivviidduueellllee  ddee  cchhaaccuunn ??

TTrrooiiss  pprroojjeettss  ddee  ttrraannssppoorrtt  eenn

mmiilliieeuu  rruurraall  oonntt  vvuu  llee  jjoouurr  eenn  22000033..

IIll  ssoonntt  ppoorrttééss  ppaarr  ddeess  aassssoocciiaattiioonn

ddaannss  ll’’YYoonnnnee,,  llee  LLoott  eett  llee  LLooiirreett..  

CCeess  iinniittiiaattiivveess  oonntt  ééttéé  ssoouutteennuueess

ppaarr  llaa  FFoonnddaattiioonn  ddee  FFrraannccee,,  ddaannss  llee

ccaaddrree  ddee  ll’’aaccttiioonn  VViieeiilllliirr  ddaannss  ssoonn

qquuaarrttiieerr,,  ddaannss  ssoonn  vviillllaaggee,,  ddeess  aamméé--

nnaaggeemmeennttss  àà  iinnvveenntteerr  eennsseemmbbllee..

SSeerrvviicceess  ppoouurr  uunn  mmaaiinnttiieenn  àà  ddoommiicciillee  ppéérreennnnee  ::  ddee  nnoouuvveelllleess  ppiisstteess  ppoouurr  lleess  AAîînnééss  RRuurraauuxx..



Un statut de l’aidant

Les aidants familiaux assurent une présence indispensable auprès de leurs

proches. En ce sens, ils constituent la pierre angulaire du maintien à

domicile.

Un “statut de l’aidant” doit être défini. Il pourrait comprendre :

• des aménagements fiscaux.

• un congé de courte durée “parent malade” pour l’aidant qui travaille,

à l’image de ce qui existe dans de nombreuses conventions collectives en cas

de maladie d’un enfant. Cela lui permettrait de rester auprès de son proche.

• un système similaire à celui existant pour certaines mères de famille en

matière d’assurance vieillesse. Ainsi, en cas de cessation temporaire ou défini-

tive de son activité pour s’occuper d’une personne âgée à domicile, un aidant

pourrait, moyennant cotisation à la charge des caisses vieillesse, voir validées

les périodes concernées et s’ouvrir des droits à retraite à ce titre.

• de même, une formule de salaire différé, à l’instar de ce qui existe dans

l’agriculture pour les aides familiaux, pourrait être proposée.

La mise en œuvre de telles orientations nécessiterait au préalable une défini-

tion très précise de l’aidant afin de pallier des dérives toujours possibles.

Le placement

Quand on demande aux aidants s’ils envisagent le départ en établissement de

leur proche, seuls 21% d’entre eux répondent y penser. Lorsqu’ils y sont favo-

rables, la raison la plus fréquemment invoquée est le besoin d’être entouré par une

équipe. Assurer la garde permanente de leur proche constitue en effet pour eux une

charge physique ou morale difficile, voire impossible à assumer lorsqu’ils sont eux-

mêmes en perte d’autonomie. Pour justifier le déménagement en établissement, le

manque de services à domicile est rarement évoqué.

LL’’iiddééee  dd’’uunnee  rréémmuunnéérraattiioonn  

ddee  ll’’aaiiddaanntt  mméérriittee  dd’’êêttrree  eexxaammiinnééee..  

MMaallggrréé  ssoonn  ccooûûtt  ééccoonnoommiiqquuee

iimmmmééddiiaatt  iimmppoorrttaanntt,,  eellllee  eesstt  ssuuss--

cceeppttiibbllee  ddee  ppeerrmmeettttrree,,  oouuttrree  lleess

bbéénnééffiicceess  ddeess  aassppeeccttss  hhuummaaiinnss  eett

ssoocciiaauuxx,,  ddeess  ééccoonnoommiieess  sseennssiibblleess  

eenn  éévviittaanntt  ddeess  ffrraaiiss  dd’’hhéébbeerrggeemmeenntt..

CCoommmmee  ttoouutteess  ddééppeennsseess  ssoocciiaalleess,,

lleess  ssoommmmeess  vveerrssééeess  ssee  rreettrroouuvveenntt

ddaannss  llee  cciirrccuuiitt  ééccoonnoommiiqquuee  eett  ssoonntt

ddoonncc  uunn  ffaacctteeuurr  ffaavvoorriissaanntt  

llaa  ccrrooiissssaannccee  eett  aauu--ddeellàà,,  ll’’eemmppllooii..

AAiiddeerr  lleess  aaiiddaannttss  :: uunn  eennjjeeuu  eesssseennttiieell..  aamméélliioorraattiioonnss  ppoossssiibblleess..

LL’’ééttaabblliisssseemmeenntt  ::  ppaarrffooiiss  llee  ddeerrnniieerr  rreeccoouurrss

Les risques d’effets négatifs de certains dispositifs

La mise en place de services à domicile peut avoir, dans certains cas, un

effet négatif : l’accélération de la perte d’autonomie.

A titre d’exemple, le portage de repas est incontestablement un moyen de

maintenir un contact régulier avec la personne aidée, de s’assurer qu’elle est en

bonne santé et qu’elle s’alimente normalement. Mais ce même service peut

aussi être un facteur de désocialisation dans la mesure où la personne qui en

bénéficie peut être tentée de “baisser les bras”, de renoncer à effectuer ses

courses alimentaires par exemple, et donc d’accroître son isolement. En tout

état de cause, le portage de repas ne saurait se limiter au seul dépôt du pla-

teau. Il doit être l’occasion de s’assurer de la bonne utilisation du service et des

besoins éventuels de la personne.

La stabilisation des équipes d’intervenants 

Pour améliorer les services, il apparaît nécessaire de favoriser la stabilisa-

tion des équipes d’intervenants ainsi que leur fidélisation dans leurs

métiers. Cela doit passer par la mise en place de formations incluant notam-

ment la sensibilisation du professionnel à l’impact de sa présence dans la

famille de la personne aidée, de déroulements de carrière, de plans d’évolution

salariale…

Des mesures fiscales et administratives

Des mesures fiscales et administratives sont susceptibles d’améliorer l’ac-

cès aux services à domicile. Plusieurs ont été mises en place dans le cadre

de la loi du 26 juillet 2005 dite “loi Borloo” : allègements de charges pour les

employeurs individuels et les créateurs d’entreprises de services à la personne,

simplification des démarches administratives pour l’emploi d’une personne à

domicile (CESU)1.

La sécurisation de la prestation de service

La sécurisation de la prestation de service doit être garantie, tant sur le

plan juridique (obligations réglementaires pour l’employeur par exemple)

que sur le plan qualitatif de la prestation apportée, notamment en ce qui

concerne les compétences de l’intervenant. C’est tout l’enjeu de la certification.

1 Mise en place du chèque emploi service universel (CESU).

LLaa  mmiissee  eenn  ppllaaccee  dd’’aatteelliieerrss  nnuuttrrii--

ttiioonnnneellss,,  llee  rreennffoorrcceemmeenntt  ddeess  aaiiddeess

àà  llaa  pprrééppaarraattiioonn  ddeess  rreeppaass  àà  ddoommii--

cciillee  aaiinnssii  qquuee  ll’’aaccccoommppaaggnneemmeenntt  

ddaannss  lleess  ccoouurrsseess  aalliimmeennttaaiirreess  

ppeeuuvveenntt  ccoonnttrriibbuueerr  eeffffiiccaacceemmeenntt  

àà  pprréévveenniirr  llaa  ddééssoocciiaalliissaattiioonn..

DDee  tteelllleess  ddiissppoossiittiioonnss  oonntt  nnéécceessssaaii--

rreemmeenntt  uunn  iimmppaacctt  ssuurr  llee  ccooûûtt  dduu

sseerrvviiccee..  

LLeess  eennsseeiiggnneess,,  FFoouurrmmii  VVeerrttee

ppaarr  eexxeemmppllee,,  ppeeuuvveenntt  

ccoonnttrriibbuueerr  ssiiggnniiffiiccaattiivveemmeenntt  

àà  aamméélliioorreerr  ll’’aaccccèèss  àà  cceess  sseerrvviicceess..


