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INTRODUCTION

D’apres le recensement de 1999, on compte en Auvergne 192 800 personnes agées de 70 ans ou plus, soit
34 000 de plus qu’il y a 10 ans.
La part de cette population, par rapport a la population totale auvergnate, s’éleve a 14 %. Selon des
hypothéses de U'INSEE, dans 10 ans, la population totale auvergnate augmenterait de 0.5 a 1.5 % alors que
le nombre d’auvergnats de 60 ans ou plus croitrait lui de 21 %.
L’isolement et la solitude sont des situations qui tendent a étre plus fréquentes au fur et a mesure qu’une
personne vieillit, ce qui a tristement été mis en lumiere par le drame de ’été 2003.
Notre société a bien progressé pour favoriser le maintien a domicile des personnes agées. Bon nombre de
services d’aides se sont développés et se sont centrés sur l’accompagnement de la dépendance.
Mais qu’en est-il de la qualité de vie de nos ainés ?
Aujourd’hui, un nouveau défi est a relever, il s’agit d’améliorer « le lien social » pour apporter des réponses
a Uisolement et a la solitude car ces phénomenes existent et leurs répercussions sont dommageables au
maintien a domicile.
Dans ce cadre nous avons mené une étude, fruit des regards croisés de plusieurs professionnels, avec un
triple objectif :

- Procéder tout d’abord a un recensement exhaustif des actions existantes et des ressentis d’acteurs

concernés.
- Préciser ensuite la problématique, en recueillant la parole du public ciblé au travers d’entretiens.
- Formuler enfin des propositions réalistes et opportunes visant a lutter contre ces problématiques.

|. ISOLEMENT - SOLITUDE : DES CONCEPTS A DEFINIR

Selon le conseil national consultatif sur le 3°™ age, l’isolement se mesure. C’est un constat objectif qui se
traduit par une suite de pertes et de ruptures. Les facteurs sont multiples, nous citerons : [’isolement
géographique, diminution du nombre de contacts sociaux, perte des liens avec le milieu professionnel,
amical et familial, perte d’autonomie, perte de ’estime de soi.

L’isolement est une notion a distinguer de la solitude, qui elle, désigne un sentiment. En effet, la solitude
est une notion subjective, c’est un ressenti indésirable quant a la quantité des contacts sociaux ou a la
qualité des relations, ou les deux.

Le rapport entre l’isolement et la solitude n’est pas trés évident. En effet, une personne isolée ne ressent
pas systématiquement un sentiment de solitude. Ceci dit, ’isolement peut précipiter un état de solitude et
donc fragiliser la personne.

Ainsi, si on peut choisir de s’isoler, on ne choisit jamais la solitude car elle est définie comme une
souffrance.

Il. OBJECTIFS

Vérifier que la problématique soit avérée localement.

Mieux comprendre ’isolement et la solitude.

Connaitre les caractéristiques du public concerné.

.+ b b

Contribuer a la prévention de lisolement et de la solitude en apportant des éléments sur les
attentes et besoins des personnes agées.

=

Proposer des actions répondant aux attentes et besoins mis en évidence.

lll. METHODOLOQGIE

Dans un premier temps, nous avons fondé notre démarche d’observatoire gérontologique sur une approche
géographique et démographique de la réalité locale en nous appuyant sur un territoire bien déterminé, en
Uoccurrence les Communautés de Communes Mur es Allier et Vallée du Jauron.
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Puis, nous avons souhaité réunir les partenaires concernés par cette problématique (cf annexe 1), une
réunion pluridisciplinaire a été organisée en janvier 2006 afin de recueillir leurs observations et ressentis.

La mobilisation importante des partenaires invités donne a penser que le sujet intéresse.

Pour mener a bien cette étude nous avons d{, tout d'abord, clairement définir et caractériser notre
problématique :

o Par un travail de recherche théorique. En effet, s’engager dans une telle démarche suppose que
’ensemble des partenaires partage une méme conception et une méme volonté de concevoir des
actions coordonnées.

o Par un recensement de lexistant et des ressentis en rencontrant les professionnels, élus et
bénévoles, commune par commune.

Dans un deuxieme temps, notre démarche s’est orientée vers le public touché par ’isolement et la solitude
repéré par les élus de chaque commune. Avec différents partenaires réunis au sein d’un groupe de travail,
nous avons défini une méthode d’enquéte par questionnaire.

Les résultats de cette enquéte doivent maintenant nous faire entrer dans la derniére phase de notre étude,
celle des propositions d’actions a mettre en place.

IV. APPROCHE DU TERRITOIRE

1. Délimitation du territoire

Le territoire du CLIC Billom est composé de 55 communes regroupées en 6 communautés de
communes.

Nous avons choisi d’investir le secteur rural des communautés de communes de Mur Es Allier et Vallée
du Jauron qui comptent un total de 9 communes (cf annexe 2). Ce choix se justifie par la connaissance
de la réalité locale des travailleurs sociaux qui exercent sur la communauté de communes de Vallée du
Jauron. De plus, afin que notre étude soit plus représentative, nous avons élargi ce territoire a celui
de Mur es Allier. Cette communauté de communes présente des similitudes environnementales avec la
premiere. Ce choix a été validé par les partenaires.

2. Population

a) Population totale des personnes agées de plus de 60 ans sur le
secteur du CLIC Billom (dapres le recensement de 1999)

Hommes Femmes TOTAL H/F

0a74arfde75an Total

7 par
60a74| 75ans | 60a74| 75ans | _ Nombre | Nombre| rapport a

ans et + ota ans et + ota de de la

personn| personn| populatio
es es n totale

do |la
ALLIER COMTE 432 182 614 495 297 792 927 479 1 406
BILLOM ST DIER 671 329 1000 793 689 1482 1464 1018 2 482
LES CHEIRES 598 238 836 591 374 965 1189 612 1 801
GERGOVIE VAL D'ALLIER 1034 324 1358 1099 501 1 600 2133 825 2 958
MUR ES ALLIER 300 78 378 334 162 496 634 240 874
VALLEE DE JAURON 242 107 349 259 162 421 501 269 770
Authezat 30 7 37 46 18 64 76 25 101
Espirat 17 6 23 15 15 30 32 21 53
TOTAL GENERAL | 13324[1271{4595| [3632|2218|5850| | 6956|3489 10445

5/40



b)Population totale du territoire d’investigation (dapres le recensement de 1999)

Le territoire d’investigation représente environ 16 % de la population totale du CLIC.

Hommes Femmes TOTAL H/F
60 a 74 ans + de 75 ans Total
60 3| 75 60 3| 75 GIMELT Gleal BI[ED
74 | ans | Totall| 74 | ans | Total Nombre |rapport a la] Nombre |rapport a la] Nombre |rapport a la
gl « gl « de population de population de population
personnes| totale de la |personnes| totale de la | personnes| totale de la
commune commune commune
MUR ES ALLIER 300 78 | 378 | [334]|162| 496 634 12,1 240 4,4 874 16,5
Chauriat 64 | 15| 79 || 78 | 45 | 123 142 12,5 60 5,3 202 17,8
Dallet 75121 96 || 76 | 41| 117 151 14,7 62 6,1 213 20,8
Mezel 84| 23|107 || 92| 41| 133 176 11,7 64 4,3 240 16,0
Pérignat és Allier 67 | 18| 85 || 78 | 31 | 109 145 1,7 49 3,9 194 15,6
St Bonnet lés Allier 10| 1 11 10| 4 14 20 9,9 5 2,5 25 12,4
VALLEE DE JAURON (|242(107( 349 |[259|162| 421 501 12,4 269 7,3 770 19,7
Beauregard I'Evéque || 65 [ 36 | 101 72 | 71 | 143 137 11,8 107 9,2 244 21,0
Bouzel 26 | 12| 38 || 23| 20| 43 49 9,7 32 6,3 81 16,0
Vassel 17 4 | 21 14| 10 | 24 31 15,5 14 8,7 45 24,2
Vertaizon 134| 55 | 189 || 150| 61 | 211 284 12,5 116 5,1 400 17,6
Sur ce secteur, la population agée de plus de 60 ans représente 18 % de la population totale.
Les personnes de 60 a 75 ans représentent environ 12 % et celles agées de plus de 75 ans
représentent pres de 6%. On observe une prépondérance de femmes.
Ces données corroborent les tendances nationales.
c) Caractéristiques particulieres

Les bénéficiaires de I’APA (cf annexe 3)

Qui sont - ils ?
Toute personne agée de plus de 60 ans est classée dans un niveau de dépendance appelé GIR

(Groupe Iso Ressources) qui va de 1 a 6.

Le GIR 6 correspond au niveau des personnes les plus autonomes, alors que les personnes classées
en GIR 1 sont les plus dépendantes.

Pour bénéficier de U'APA, le GIR de la personne doit étre compris entre 1 et 4.
Environ 5.5 % de la population totale des personnes agées de plus de 60 ans, sur Mur es Allier et
Vallée du Jauron, bénéficient de I’APA dont pres de 80% sont des GIR 3-4.
La prestation la plus financée dans le cadre de UAPA est ’aide a domicile par un paiement
prestataire majoritairement, mais aussi par un paiement direct.

3. Structures et services existants

Etablissements d’hébergement

- Un foyer logement : la MARPA de Pérignat es Allier - 20 places ;
- Une EHPAD de 71 lits a Beauregard ’Evéque.

Médical et para médical

- 7 médecins généralistes
- 4 cabinets d’infirmiers soit 8 infirmiers
- 6 cabinets de kinésithérapeutes

- 5 pharmacies
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Services de maintien a domicile

- 9 services d’aide a domicile

- 4 services de portage de repas

- 2 SSIAD (Service de Soins Infirmiers a Domicile)

Club de loisirs et de rencontres

Nous dénombrons 4 clubs dont 1 est fédéré par la fédération des ainés ruraux.

4. Recensement des activités / ressentis des acteurs

Les données ci-aprés sont issues d’une série d’entretiens individuels menés auprés des acteurs

professionnels, élus ou bénévoles.

a) Les activités

Précisons que toutes les activités listées ne sont pas systématiquement organisées par l'ensemble
des acteurs dune méme catégorie. Il existe des disparités d'une commune a lautre en terme

d'activités proposées.

D’AINES RURAUX

d’hébergement
(MARPA de Pérignat)

- Voyages
- Actions de prévention
- Activités inter générationnelles

Type Activités et aides occasionnelles Activités et aides réguliéres
d’activité (2 fois/an maxi) (plusieurs fois par an)
Partenaires
ELUS - Repas de fin d’année Subventionnement du club
- Livraison de colis d’ainés et mise a disposition
- Organisation de conférences et de d’un local
diverses manifestations culturelles Transport collectif marché
Médiatheque
Ecoute et observation des
besoins
ASSOCIATION - Echanges avec un établissement Activités physiques adaptées

Activités ludiques (jeux de
société, de cartes ...)
Ateliers manuels (peinture,
tricot, ...)

PROFESSIONNELS

Etablissements
d’hébergement

- Expositions
- Olympiades
- Echanges inter générationnels
- Echanges inter établissements

Ateliers divers : gym, mémoire,
travaux manuels

Prestataires de
services d’aide
a domicile :
SIAD Lezoux

- Golter
- Voyages
- Expérience tentée d’un service de

lecture ambulant

Dans la mesure du possible, les
aides a domicile interviennent
en faveur de la rupture de
’isolement et de la solitude

AVIHE

- Activités de sociabilisation pour les

personnes agées a domicile : sortie
adaptée 1 a 2 fois par mois (mais
service non implanté sur le
territoire)

Intervention dans les EHPAD :
activités socio thérapeutiques
aupres des résidents

b) Les ressentis

# Entretien avec les élus :

Nous avons

recensé un ensemble d’aides proposées par les mairies qui consistent

essentiellement a orienter, informer et conseiller, mais aussi organiser un repas de fin d’année
ou la livraison de colis.
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La majorité des élus rencontrés ont validé nos constats par rapport a l'isolement, a la
diminution des liens sociaux. Certains envisagent de nouvelles actions innovantes visant la
rupture de l’isolement.
Les élus ont globalement manifesté leur volonté de s’associer pour travailler ensemble a
I’élaboration de projets.

Cependant, nous avons noté une particularité sur la commune de Saint Bonnet les Allier ; peu
de personnes de plus de 75 ans sont dénombrées, de plus cette population est plutot
concentrée sur le bourg. D’aprés les élus, du fait de cette proximité géographique et de la
faiblesse numérique, la commune n’est pas concernée par ce probléme d’isolement.

Entretien avec les bénévoles d’associations d’ainés :

Les bénévoles rencontrés constatent une diminution des adhésions ainsi qu’une baisse de la
participation des adhérents aux activités proposées.

La fédération des ainés ruraux met en place des actions diversifiées pour tenter de s’adapter
aux attentes des personnes. Cependant, plusieurs limites sont exprimées.

En effet, la population agée est particulierement hétéroclite ; plusieurs générations la
composent, les vécus sont différents. Les jeunes retraités ont des attentes auxquelles les clubs
ne semblent pas répondre car peu de personnes agées de 60 a 75 ans sont adhérentes. A "autre
bout de U"échelle des ages, les personnes affaiblies par la vieillesse ne peuvent plus accéder
aux activités des clubs ; en cause, les problemes de mobilité, de perte d’autonomie. D’apres
les bénévoles rencontrés, ces personnes se désintéressent des activités collectives extérieures.
Nous avons constaté un dynamisme de la part des bénévoles actifs d’associations mais aussi un
certain scepticisme quant a ’avenir et au renouvellement des membres.

Les professionnels :
Plusieurs catégories

Les directeurs d’établissements d’hébergement

Ils nous ont fait part des activités organisées en interne. Ces activités sont collectives, elles ont
lieu au sein de l’établissement (travaux manuels, activités physiques adaptées, atelier
mémoire...) ou a U’extérieur (visites, expositions, balades...).

L’EHPAD de Beauregard l’Evéque et la MARPA de Pérignat es Allier emploient directement une
animatrice. Par ailleurs, l'établissement de Beauregard UEvéque a passé convention avec
’AVIHE pour développer des activités a visée socio thérapeutique.

Nous avons souhaité rencontrer les représentants de ces établissements pour connaitre les
possibilités d’échanges entre Uinstitution et le domicile, deux lieux de vie assez cloisonnés.
Nous pensons que des actions pourraient étre envisagées pour créer des liens.

Une des limites avancées concerne le ratio d’encadrement, les établissements ont des moyens
en personnel qui ne leur permettent pas d’accueillir des personnes vivant a leur domicile.

Des carences dans la transmission de linformation concernant les activités organisées par
chacun ont été constatées.

Un travail pour améliorer la transmission de linformation a émergé avec lidée d'un lieu
clairement identifié capable de centraliser toutes les données, facilitant ainsi l'acces a ces
activités pour un plus grand nombre.

Les travailleurs sociaux

Nous avons rencontré plusieurs Assistants Sociaux du Conseil général (APA et polyvalence) et de
la CRAM. Tous partagent ce constat d’isolement. Ils en ont mesuré les multiples facteurs :
culturel, relationnel, géographique mais aussi financier. Ils ont, par ailleurs, relevé |’expression
d’un « repli sur soi », d’un sentiment d’inutilité. Mais ils déclarent manquer de disponibilité
pour tenter d’apporter des réponses.

Les prestataires de services

Tous les services d’aide au maintien a domicile ont été contactés. Seul le SIAD de Lezoux a
répondu a notre sollicitation. Nous avons pu, avec l’aide des responsables, organiser un
entretien collectif avec une dizaine d’aides a domicile. Elles interviennent au plus pres des
personnes agées, leur venant en aide a plusieurs niveaux : aide a ’accomplissement des actes
de la vie quotidienne d’une part, mais aussi soutien moral. Pour elles, le probleme de
’isolement et de la solitude est complexe, car une personne, méme entourée, peut ressentir
un sentiment de solitude.

8/40



Puis, il est difficile de cerner les besoins de cette population qui ne se situe pas spontanément
dans une demande. De surcroit, quand une personne est demandeuse d’activités, les aides a
domicile, faute de temps, ne peuvent pas toujours y répondre. Enfin, les barrieres
psychologiques, la peur du regard des autres, font obstacle au développement de la vie sociale.

L’AVIHE (Association pour une vieillesse heureuse)

L’équipe professionnelle de cette association intervient par conventionnement dans les
établissements pour assurer les activités d’animation dans une approche socio thérapeutique.
Depuis 1988, l’association a créé « une branche domicile » et propose a des personnes vivant a
domicile, ayant des difficultés de déambulation, d’autonomie ou d’isolement, des apres-midi a
théme encadrés par un professionnel, en petits groupes de 5 a 7 personnes. Les personnes sont
prises et raccompagnées a leur domicile en minibus adapté. La finalité de cette association vise
la rupture de U'isolement, entre autres. Or, il s’avere que les interventions a domicile sur le
secteur sont restreintes.

A Uissue de cette approche du territoire et des rencontres successives avec les différents acteurs,
sont apparues :

< une volonté de se mobiliser autour de la problématique de l’isolement,
< une volonté de mieux connaitre les besoins et attentes des personnes.

Ainsi, notre démarche s’est dirigée vers une approche du public. La vision du phénomene décrit
par les partenaires devait étre confrontée aux vécus des personnes en les rencontrant pour les
entendre de facon a proposer des actions adaptées.

V. APPROCHE DU PUBLIC : enquéte par questionnaire

1. Constitution d’un groupe de travail

Cette enquéte a été élaborée par un groupe de travail dont les membres (CLIC, élus, travailleurs
sociaux, directrice service d’aide a domicile) connaissent bien le public. Cette connaissance, et leur
expérience des difficultés rencontrées par la population ciblée, ont permis d’adapter au mieux le
questionnaire, d’enrichir ’analyse des résultats, pour ensuite pouvoir proposer des actions concretes
et adaptées.

2. Réalisation d’un support d’enquéte : le questionnaire (cf annexe 4).

Pour étudier les deux phénomenes d’isolement et de solitude, il est nécessaire de recueillir la parole
des personnes agées. Pour se faire, nous avons utilisé un questionnaire construit en deux parties :

1.

2.

Observation et description de ’isolement
Situation objective, au travers de plusieurs critéres : age, sexe, situation de famille, capacité a
se déplacer, activités pratiquées, et quantité des contacts essentiellement.

Appréhension de la solitude ou plut6t du sentiment de solitude.

Situation subjective a partir de questions invitant a estimer et mesurer la qualité des activités
pratiquées et la satisfaction des contacts avec les autres.

Puis, nous avons choisi de poser des questions plus ouvertes ou chaque personne interrogée avait
la possibilité de se détacher de sa propre situation pour porter un regard plus élargi sur la
situation des personnes agées en général.

La démarche retenue consistait a questionner la personne agée a son domicile dans un cadre
individuel, au cours d’un entretien d’environ 1 heure. Avant d’étre diffusé a grande échelle, le
questionnaire a été testé auprés de 5 personnes agées.

3. Stratégie de repérage et de rencontre du public

Pour repérer le public, nous avons fait appel aux mairies de chacune des 9 communes pour leur
demander de nous transmettre la liste des personnes agées de plus de 65 ans résidant sur la commune
d’une part, puis, d’autre part, d’identifier sur cette liste les personnes isolées ou a risque d’isolement
(sur la base de leur connaissance des situations).
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A partir de la, les services et dispositifs d’aide a domicile (SIAD Lezoux/SIVOS Billom) qui assurent des
prestations d’aide a domicile, de portage de repas, de téléassistance et de soins infirmiers a domicile,
ont identifié sur les listes leurs prestataires.

Ainsi, sur la totalité des 1216 personnes agées de plus de 65 ans, résidant sur les 9 communes,
278 personnes ont été pré identifiées comme étant isolées ou présentant un risque d’isolement.
(Pour davantage de détails, consulter [’annexe 5)

Pour autoriser notre visite au domicile des 218 personnes pré-identifiées, nous leur avons adressé un
courrier co-signé par le CLIC et le maire de chaque commune (cf annexe 6). Ce courrier vise a
informer la personne de notre démarche et de lui demander si elle accepte de nous rencontrer chez
elle. Au moyen d’une enveloppe timbrée jointe au courrier, les personnes pouvaient nous retourner un
coupon réponse.

Résultats :
Sur les 218 courriers transmis, nous avons eu un retour de 95 coupons réponses (soit 43%).
Sur ces 95 retours :
56 réponses positives (59%)
39 réponses négatives
En réalité, 60 questionnaires ont été remplis.

Quelques personnes pré identifiées n’ont finalement pas pu étre enquétées en raison d’un changement
de situation (hospitalisation, admission en établissement, ...).

A Uinverse, des opportunités d’enquéte auprés de personnes non pré identifiées initialement, mais
correspondant aux critéres, sont apparues.

(Pour plus de détails, consulter [’annexe 7).

4. Les résultats
Pour commenter les résultats statistiques, nous nous appuyons sur l’enquéte « Isolement et vie
relationnelle » menée aupres de 5000 personnes agées par un collectif nommé « Combattre la

solitude ». Collectif constitué d’associations toutes dédiées a Uentraide et a la lutte contre
’isolement.

#* Etat civil

REPARTITION PAR COMMUNAUTE DE COMMUNES ET PAR COMMUNE

Communauté de communes Mur es Allier ....... 40 personnes soit 67 %
Communauté de communes Vallée du Jauron .. 20 personnes soit 33 %

Mur es Allier

4« Chauriat ................. 11 personnes
+ Dallet......c.ooovnnnee.l. 4 personnes

+ Mezel.......oooovnnnnnnn 12 personnes
4 Pérignat es Allier....... 13 personnes

Vallée du Jauron
4+ Beauregard ’Evéque... 1 personne

+ Bouzel.................... 1 personne
+ Vassel ....coovvvvnnnnnnn. 1 personne
4+ Vertaizon................ 17 personnes

67 % des entretiens ont été menés aupres des personnes résidant sur la communauté de communes
de Mur Es Allier. C’est sur ce territoire que nous retrouvons la plus forte proportion de personnes
agées. De méme, les communes de Vertaizon et de Pérignat es Allier sont les communes ou [’on
compte le plus grand nombre de personnes agées. Il est donc logique d’avoir autant de personnes
interrogées.
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REPARTITION PAR SEXE

25%

75%

O Féminin O Masculin

45 femmes et
15 hommes

75 % des personnes interrogées
étaient des femmes.

Selon UINSEE, Uespérance de vie
entre U’homme (77.6 ans) et la
femme (84.5 ans) est différente de
7 années.

Le fait d’étre une femme peut étre
considéré comme une  source
d’isolement social, en effet, les
femmes ayant wune plus grande
espérance de vie que les hommes.
Elles sont plus susceptibles de

survivre a leur conjoint et amis, donc de vivre seule et de voir leurs contacts sociaux se réduire.
Ce constat nous conduit a dire que le plus souvent les femmes vieillissent seules et les hommes en
couple (d’ailleurs, d’apres U'INSEE, 20% des femmes agées de 75 ans et plus vivent en couple,

contre 67 % des hommes).

AGE DES PERSONNES INTERROGEES

Répartition par tranche :

+« De60abdans......cceeeveennnnnnnn. 5%
« De70a79anS...cccccviiiiinnnnnnnn. 40 %
+« De80a89ans......ceeeevvennnnnnn 47%
+ 90anset+..ciiiiiiiiiiiiiiiiiii 8%

La moyenne d’age des personnes est de 79 ans.

La population repérée et interrogée se situe majoritairement dans une classe d’age comprise entre
80 et 89 ans. D’apres l’enquéte « Isolement et vie relationnelle », il apparait qu’au cours de cette
période se produisent les plus grands changements/ruptures dans le continuum de vie, parmi
lesquels le déces du conjoint. C’est aussi a ce moment que s’altére la vitalité et Uintégrité
physique : difficulté pour voir, pour entendre et se déplacer, bref une perte d’autonomie.

Situation de famille Nombre % Vous vivez : Nombre | %
Veuf(ve) 41 68% Seul(e) 47 78%
Marié(e) 11 18% En couple 9 15%

Célibataire 4 7% En famille 3 5%
Divorcé(e) 4 % Non renseigné 1 2%

Une écrasante majorité de personnes vivent seules et sont veuves, ce qui semble constituer des

facteurs sous jacents de la solitude.

Au cours des discussions avec les personnes, il est ressortit que celles qui venaient de vivre le
déces de leur conjoint expriment un sentiment de solitude important.

NOMBRE MOYEN D’ENFANTS PAR PERSONNE AGEE

Les personnes interrogées ont en moyenne :
+ 2 enfants

4+ 3 petits enfants

4 2 arriéres petits enfants
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Répartition en pourcentage du nombre d’enfants pour les 60 personnes interrogées :
35 % ont 2 enfants
15 % ont 3 enfants
15 % n’ont aucun enfant
13 % ont 4 enfants
12 % ont 1 enfant
10 % ont plus de 4 enfants

LIEU D’HABITAT DES ENFANTS

Dans la commuNe ....cceeveeeenieenennnnnnn. 43 %
Presde chez vousS......ccovvviiiiiiiinnnnnnnn. 25%
Plusde 20 KM.oeeviiiiiiiiiiiiieiieenennnns 15 %

Personnes sans enfants + non renseigné....17 %

15% des 60 personnes interrogées n’ont pas d’enfants.

Sur la totalité des personnes rencontrées, 7 % sont célibataires.

Les autres personnes ont eu au moins un enfant qui vit, dans 43 % des cas, dans la méme
commune.

Nous avons remarqué, chez les personnes interrogées, que les solidarités familiales qui se mettent
en place représentent toujours, aujourd’hui, un facteur de lutte contre l'isolement et la solitude.

QUELLE PROFESSION EXERCIEZ-VOUS AVANT VOTRE RETRAITE ?

EMPIOYe...coiiiiiiiiiiiiiiiiieeeecceennns 40 %
Artisan Commercant..........ccovviiiinneennn. 18 %
Agriculteur.....ocviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeens 15 %
0111 4 = PPN 13%
Sans activite ....ooveiiiiiiiiiiiiiiiee 7%
Agriculteur et ouvrier ......covvvvvviiiiiannn... 3%
Agriculteur et commercant.................... 2%
NON renseigné .. ..c.ovveiiiiiiiiiiiiienineeannnn. 2%
Professions intermédiaires .................... 0%
Ingénieur/cadre......coovveiineiiniininennnnnnns 0%

Nous avons rencontré une population appartenant a 40 % a la catégorie socioprofessionnelle des
employés.

DEPUIS QUAND RESIDEZ-VOUS DANS CETTE COMMUNE ?

Plus de 10 @ns cevveeerniiieeereennnnneenneens 90 %
Entre 5et 10 ans..cueeeeeiiniiiiiineenneennnns 7%
MOINS AE 5 ANS .. eteiiiiiiiiiiiiiieeiieraeennns 3%

VOUS HABITEZ

Encentrebourg......ccceevvvvvnnnnnnnnnnnens 72 %
En maison isolée ........eevvviiiiiiinninnnnn.. 20 %
Enhameau ....cccovviiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnnnnnns 7%
NON renseigné .....ovvvveeiiiiinieiieenineeannnn. 2%
En appartement........ccoceiiiiiiiiiiiinnn., 0%
VOUS ETES
Propriétaire.....cccceeeveennnnnnnnnnnnnnnnee. 92 %
Locataire ...ooeeeeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeenns 5%
Occupant a titre gratuit ...........ccoeveennee. 2%
NON renseigné .....ovvvvieiiiiinieiieenineeannnn. 2%



Globalement, toutes les personnes sont propriétaires d’une maison en centre bourg, qu’elles
occupent depuis plus de 10 ans, et pour certaines depuis toujours.

Bien enracinées dans la commune, les personnes regrettent la disparition progressive de leurs
voisins. Ces nouveaux habitants, d’une autre génération, ne travaillent pas sur place, et rentrent
seulement le soir. Aussi, certaines personnes déplorent la disparition progressive des commerces
de proximité, qui auparavant étaient un point de rencontres.

Certaines personnes ont fait des commentaires a ce propos. Pour elles, en quelques années, la
commune serait passée de la dimension du « village » a celle de la « cité-dortoir » avec tout ce
que cela peut représenter en terme de perte des solidarités de voisinage.

# Deplacements et activités - intérieur / extérieur du domicile

Déplacements a l’intérieur de I’habitat

90 % des personnes questionnées se déplacent de facon autonome. Pour les autres, elles utilisent
un matériel de compensation type canne/déambulateur.

Déplacements a I’extérieur de |’habitat

Nous retrouvons une disparité importante entre les personnes qui peuvent se déplacer de facon
tout a fait libre et qui conduisent toujours leur voiture (24%), et celles qui sont tributaires d’un
tiers (76%) c'est-a-dire qui sont véhiculées par un proche ou qui utilise un service payant (transport
en commun - taxi).

Notons que 6 % des personnes déclarent ne jamais sortir de leur domicile en raison d’un état de
dépendance ou de handicap.

Activités

Notre étude nous permet de dresser une liste des activités pratiquées a domicile par ordre
d’importance et de fréquence.

En téte, Uactivité « télévision » qui occupe le plus les personnes. Elles y consacrent en moyenne 2h
minimum de leur temps par jour. Notons que cette activité est la plus pratiquée par les francais,
toute population confondue.

Vient ensuite, un deuxieme groupe d’activités que sont la cuisine, le ménage et la lecture.
Ces activités sont pratiquées par 80 % des personnes a raison d’environ 1 heure quotidienne par
activité.

La moitié des personnes passent de 1 a 2h par jour a écouter la radio.
Nous pouvons relever que ces activités s’exercent seul, et ne favorisent pas forcément l’échange.

Dans une moindre proportion, 30 % des interrogés s’adonnent a des activités ludiques et manuelles
comme le bricolage, la couture ou le tricotage.

Nous nous sommes également intéressés aux activités pratiquées par les personnes a |’extérieur
de leur domicile.

Nous pouvons faire ressortir les activités principales, en l’occurrence la marche et les courses.
Deux activités qui occupent 76 % des personnes. S’agissant de la marche, elle constitue
globalement la seule et la derniere des activités physiques recensées chez les personnes
interrogées qui, du reste, déclarent marcher moins d’1 heure par jour.

Aussi, 48 % des personnes continuent a cultiver leur jardin plusieurs fois par semaine.

Enfin, nous avons recensé 23 % de personnes qui adhérent a un club d’ainés dont la moitié
participe un apres midi par semaine aux activités de ce club. Ce sont pour la plupart des personnes
agées de 78 ans en moyenne.
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Au sujet des clubs d’ainés, nous avons recueilli des commentaires soulignant un besoin de
renouveau, tant sur la représentation, l’image véhiculée ; que sur les activités proposées a
réadapter.

Ces commentaires peuvent se recouper avec ceux issus des entretiens que nous avons menés avec
les présidents de clubs dans le cadre de la premiére partie de notre travail (cf rubrique IV - 4 - b).

Nous avons cherché a mesurer si les activités pratiquées a domicile et a U’extérieur sont pour les
personnes suffisantes en temps et satisfaisantes en qualité.

66 % des personnes déclarent étre a la fois suffisamment occupées et satisfaites de leurs activités.
A contrario, un tiers des personnes nous ont exprimé un sentiment d’ennui et de solitude.

D’autres, victimes d’un handicap sensoriel ou de problemes de santé, voient leurs activités, ainsi
que leurs déplacements, se limiter et le regrettent.

# Type et nombre de contacts

Nous avons cherché des éléments concernant la quantité et la qualité des contacts que les
personnes ont avec leurs familles, leurs voisins/amis, ou encore avec les
professionnels/commercants.

Ainsi, nous appréhendons la mesure de l’isolement social (quantitatif) d’une part, ainsi que du
sentiment de solitude d’autre part (qualitatif).

95 % des personnes recoivent la visite d’un membre de leur famille. Pour la moitié, ce contact a
lieu une fois par semaine.

93 % des personnes vont chez leurs amis/voisins ou recoivent leurs visites et ce, au moins une fois
par semaine dans 45 % des cas.

97 % des personnes rencontrent un professionnel ou un commercant. Dans 68 % des cas, ce contact
se fait hors du domicile de la personne une fois par semaine.

Cette derniere catégorie de contacts inclus des personnes aussi diverses que variées allant du
médecin au boulanger.

S’agissant maintenant de U’appréciation de la qualité et de la quantité des contacts, on releve
qu’un tiers des personnes interrogées ressent une insatisfaction.

Cette donnée met en exergue toute la subjectivité de la notion de solitude.

En effet, on note que plus de 90 % des personnes ont un contact par semaine.
Pour autant, prées de 33 %, de ces mémes personnes, éprouvent un sentiment de solitude.

# Santé - vie quotidienne

Nous avons demandé aux personnes si elles avaient des problemes de santé qui les génaient dans
leur vie quotidienne.

70 % d’entre elles sont concernées. Elles éprouvent des difficultés pour effectuer notamment les
gros travaux mais aussi, pour se déplacer ou avoir des loisirs.

Dés lors, nous pouvons nous interroger sur la relation ou l'influence qui existe entre [’isolement
social, la solitude et la santé sans pouvoir dire lequel de cet état succede ou précede a l’autre.

Bénéficiez-vous de services ?
40 % des personnes bénéficient d’au moins un service d’aide au maintien a domicile, avec en
premier lieu, I’aide a domicile puis la téléassistance. La majorité en est satisfaite.

, hous av u Bvi u i itu Xprimé i
Par contre, nous avons mettre en évidence que le sentiment de solitude exprimé par certaines
personnes n’est pas forcément pallié par la présence d’une aide a domicile.
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D’ailleurs, certaines aides a domicile, que nous avons rencontrées, nous ont elles-mémes fait part
d’une sorte de frustration quant a leur impuissance a aider les personnes chez qui elles
interviennent, a lutter contre leur solitude, principalement par faute de temps.

(cf rubrique IV - 4 - b).

%* Vie sociale

Pour mesurer le sentiment de solitude ressenti par les personnes, nous leur avons demandeé s’il leur
arrivait de se sentir seules.

Résultats :

La moitié nous ont répondu se sentir parfois, voire souvent seules.
84 % d’entre elles vivent seules, ce qui corrobore le constat que nous avons déja pu faire : il existe
un lien tres fort entre le fait de vivre seul et le sentiment de solitude.

Dans une vision prospective des besoins et des attentes, nous avons posé une série de questions
similaires aux personnes. Ces questions formulées de facon différente nous ont permis d’obtenir
des taux de réponses variables.

En effet, a la question « a votre avis, que pourrait-on faire pour les personnes agées ? » : 58% ont
formulé une réponse ; contre 45 % a la question « Et pour vous ? ». Deux questions qui n’ont pas le
méme retentissement.

Le fait de ne plus parler de soi, mais des autres, a pu libérer la parole et faire ressortir une autre
analyse du sujet que les personnes n’auraient peut étre pas exprimé en parlant directement
d’elles.

Quel que soit le point de vue, ’ensemble des propos que nous avons recueillis nous permet de
dégager plusieurs catégories de besoins/d’attentes a partir des demandes.
(cf annexe 8)

Relation demandes / besoins
Rappelons que la demande est définie comme [’expression du besoin.
Cependant, tous les besoins ne sont pas exprimés par les individus.
Sur un sujet comme celui qui nous intéresse, la demande est particuliérement difficile a faire ressortir.
Par conséquent, le besoin est probablement sous estimé.

Les besoins par ordre décroissant, concernent :
1. Vie relationnelle.
2. Transports adaptés.

3. Représentation de la vieillesse,
accompagnement du deuil.

4. Besoins d’équipement public et privé -
besoins financiers.

Accés a I’information.
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1. VIE RELATIONNELLE

La premiére catégorie de besoins concerne la vie relationnelle, autrement dit, le besoin
d’échanger avec autrui.

L’homme en tant qu’étre social fait partie d’un ensemble, d’un environnement auquel il est lié
depuis sa naissance. Jusqu’a sa mort, il devra établir des relations avec les autres, entretenir
un capital social. Or, avec |’age, la dépendance et la perte des proches, ce capital s’appauvrit.
Voici quelques exemples de paroles que nous avons recueillis et qui traduisent cette nécessité
d’étre en lien avec les autres :

« j’ai besoin de rencontrer des gens pour discuter »,

« j’ai besoin d’écoute »,

« de visites en ’absence des enfants »,

« de recevoir de la visite chez moi pour parler »,

ol

2. TRANSPORTS ADAPTES.

Les résultats de notre enquéte ont démontré que 76 % des personnes interrogées sont
dépendantes d’un tiers pour se déplacer et n’ont donc pas la liberté d’aller et venir en toute
autonomie.

Plusieurs personnes nous ont exprimé un besoin de disposer d’une solution de transport a la
demande comme c’est le cas pour les personnes résidant sur l’agglomération clermontoise.
Aussi, nous rappelons que 6 % des personnes rencontrées ne sortent plus de chez elle car leur
handicap y fait obstacle. Sur le territoire, il n’existe pas de transport adapté aux personnes a
mobilité réduite, hormis le transport sanitaire.

(cf annexes 9-10)

3. REPRESENTATION DE LA VIEILLESSE ET ACCOMPAGNEMENT DU DEUIL

Représentation de la vieillesse : certaines personnes ont le sentiment d’étre, en tant
qu’individu agé, « laissé pour compte ». Elles estiment que « le regard des autres par rapport a
la vieillesse est mauvais ». Face au vécu négatif, a l’image stigmatisée de la personne agée et
au sentiment de rejet, les personnes nous ont ramené a ce qui est, pour elles, essentiel : la
considération humaine.

Accompagnement du deuil : nous avons déja pu montrer que le décés du conjoint pouvait
précipiter la personne dans l'isolement et la solitude. Certaines se sont d’ailleurs clairement
exprimeées pour dire « depuis la mort de mon mari, je me sens seule ». Elles auraient souhaité
étre accompagnées pour passer cette épreuve.

4. BESOINS D’EQUIPEMENT PUBLIC ET PRIVE - BESOINS FINANCIERS.

Certaines personnes rencontrées demandent davantage de confort au sein de leur habitat, plus
d’aides financiéres pour pouvoir rémunérer les services nécessaires a leur maintien a domicile,
plus de professionnels soignants et aussi une amélioration, voire une création de « maisons de
retraite » dans leur commune.

5. ACCES A L’ INFORMATION

Ils sont nombreux a déclarer vouloir :
< étre mieux informés sur les services et aides existants pour étre maintenus a leur
domicile ou entrer en institution,
» étre mieux informés sur les animations,
» recevoir des messages de prévention sur des risques comme « la canicule », «le
démarchage abusif a domicile ».

0‘0

0‘0
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RELATION ISOLEMENT / SUICIDE

Les situations d’isolement et de solitude renvoient a une problématique particuliere,
celle du suicide des personnes agées. Souvent ignorée, elle concerne plus les personnes

agées que les jeunes. En Auvergne, d’apres U'INSEE, le taux de suicide est le plus élevé
pour les 75 ans et plus. Il atteint 18 % du total des décés enregistrés en 2003 contre 16
% en France. Il s’agit la d’une réalité préoccupante.

Conclusion

Les propos recueillis lors de notre enquéte expriment des besoins et des attentes différents d’une
personne a l’autre, que [’on a peut néanmoins regrouper au sein de ces cing catégories de besoins.

Notre enquéte a pu, dans une certaine proportion, étre considérée comme une action de lutte
contre la solitude.

Elle a été l’occasion de rencontrer les personnes, d’échanger avec elles sur la base de questions.
Ainsi, le questionnaire a été non seulement un outil de production de connaissance sur la solitude,
mais aussi un support d’échange ; un moyen de mieux connaitre les personnes, d’écouter leur
point de vue, d’entendre leurs aspirations et, le temps de cet échange, de rompre leur isolement.
Certaines personnes, a la fin des entretiens, nous ont remerciés d’avoir pris le temps de les
écouter et simplement d’étre venus leur rendre visite.

Il convient, a ce stade, de faire prendre conscience au plus grand nombre que la solitude existe,

d’en parler pour agir et concrétiser dans les actes des projets de lutte contre ’isolement et la
solitude.

VI. PROPOSITIONS D’ACTIONS A METTRE EN PLACE

CLIC région de Billom 17/40



Annexe 1

Les partenaires rencontrés

CATEGORIE D'ORGANISME NOM DE L'ORGANISME

Fédération ainés ruraux

Club de Chauriat

CLUBS D'AINES Club les Amis du Coudert (Beauregard 'Evéque)
Club Vieillir Ensemble (Vertaizon)

Club de Pérignat es Allier

EHPAD "Résidence Gautier"
ETABLISSEMENTS D'HEBERGEMENT  |Hopital Local de BILLOM

MARPA "Le Bruchet"

Communauté de communes MUR ES ALLIER
Communauté de communes VALLEE JAURON
MAIRIE CHAURIAT

MAIRIE MEZEL

MAIRIE PERIGNAT ES ALLIER

MAIRIE ST BONNET LES ALLIER

MAIRIE BEAUREGARD L'EVEQUE

MAIRIE BOUZEL

MAIRIE VASSEL

MAIRIE VERTAIZON

COLLECTIVITES TERRITORIALES

SIAD LEZOUX
APAMAR Courpiére
PRESTATAIRES DE SERVICES Dom'Services
SIVOS

AVIHE

CG service animation gérontologie
CRAM

MSA

UTAS Sud agglo

INSTITUTIONS
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Les bénéficiaires de I’APA

Nombre de bénéficiaires d’APA par GIR (source : Conseil général aolt 2006)

Annexe 3

Mur Es Allier |
APA a domicile APA a domicile APA a domicile APA a domicile Total
GIR 1 2 3 4
CHAURIAT 2 5 6 13
DALLET 2 4 7 13
MEZEL 2 5 3 10
PERIGNAT-SUR-ALLIER 1 1 1 3 6
Somme: 1 7 15 19 42
Vallée du Jauron
APA a domicile APA a domicile APA a domicile APA a domicile Total
GIR 1 2 3 4
BEAUREGARD-L'EVEQUE 3 2 8 13
BOUZEL 2 1 3
VASSEL 1 2 1
VERTAIZON 1 4 7 13 25
Somme: 3 12 25 48

Nombre de bénéficiaires par aide accordée

Communauté de Communes Mur es Allier

Aides en cours Nbre de bénéficiaires
aide & domicile (paiement direct) 11
aide a domicile (paiement prestataire) 33
aide ponctuelle achat de matériel/interv.profess. 5
aide ponctuelle héberg.temporaire/accueil de jour 2
aide ponctuelle pour aménagement logement 3
frais annexes domestiques 7
frais annexes para-médicaux 7

Communauté de Communes Vallée du Jauron

Aides en cours Nbre de bénéficiaires
aide a domicile (paiement direct) 18
aide a domicile (paiement prestataire) 31
aide ponctuelle achat de matériel/interv.profess.
aide ponctuelle héberg.temporaire/accueil de jour
aide ponctuelle pour aménagement logement 1
frais annexes domestiques 12
frais annexes para-médicaux
hébergement en famille d'accueil 1
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Annexe 4

FAV N
= QUESTIONNAIRE

/] Cooruina‘\u TR R g TR R
I. ETAT CIVIL
Sexe : [ ] masculin [] féminin
L0071 01 02 11T TS
Date de naissance : / /

Situation familiale :

[ ] marié(e) [ ] célibataire [ ] divorcé(e) [ ] veuf(ve) [] union libre
Vous vivez :
[ ] seul(e) [ ] en couple [ ]avec de la famille [ Jautrescas ........cceeevvevenennnnn.

Nombre d’enfants :

Si vous avez des enfants, le plus proche habite : [ ] dans la commune
[] prés de chez vous (moins de 20 km)
[ ] plus de 20 km

Quelle profession exerciez-vous avant votre retraite ?
[ ] Agriculteur [ ] Artisan/Commercant [ ] Ingénieur/Cadre
[] Professions intermédiaires [ ] employé(e) [] ouvrier
[] Sans activité (ex femme au foyer)

Depuis quand résidez-vous dans cette commune ?

[ ] moins de 5 ans [ ] entre 5 et 10 ans [ ] plus de 10 ans
Vous habitez :

[ ] En centre bourg [ ] en hameau

[ ] en maison isolée [ ] en appartement
Vous étes :

[ ] propriétaire [ ] locataire [ ] occupant a titre gracieux

Il. DEPLACEMENTS ET ACTIVITES A DOMICILE

A Uintérieur de votre habitat :

Pouvez-vous vous déplacer facilement a intérieur de votre logement ?
[] Oui de facon autonome
[ ] Oui grace a un matériel de compensation (déambulateur, canne, fauteuil roulant, ...)

[ ] Non
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Activités a domicile

Type Temps consacré Fréquence

Lecture / journal ?

Télévision

Radio

Activités ménageres

Cuisine

Activités manuelles

Activités ludiques (mots croisés, ...)

Autres

Précisions, commentaires

Vos activités régulieres a domicile sont-elles ?
[ ] Suffisante (en temps) [ ] Satisfaisante (en qualité)
[] Insuffisante (en temps) [] Non satisfaisante (en qualité)

Pourquoi ?

Ill. DEPLACEMENTS ET ACTIVITES A L’EXTERIEUR DE VOTRE DOMICILE

A I’extérieur de votre habitat ?

Quel est votre moyen de transport le plus courant ?
[] Voiture conduite par vous-méme
[ ] Voiture conduite par un tiers (parents, amis, professionnels, ...)
[ ] Transport en commun
[ ] Autre moyen de transport, PréCisez (€X LaAXI) euereereeeneeneeseereneeeeneeseaseaseneeneaseasensenseneenenns
[ ] Je me déplace uniquement a pied
[] Je ne sors pas de chez moi
Dans ce cas, pour qUELLES raiSONS, PreCISEZ ....uuereieteiitt et eeiteeaeeeieeeeneeeteeeaneeeseeaseeanseennes

Activités a ’extérieur

Type Temps consacré Fréquence

Marche

Courses

Jardinage

Participation a un club ou association

Autres

Précisions, commentaires
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Vos activités a "extérieur sont-elles ?

[ ] Suffisante (en temps) [ ] Satisfaisante (en qualité)

[] Insuffisante (en temps) [] Non satisfaisante (en qualité)
Pourquoi ?

IV. TYPES ET NOMBRE DE CONTACTS

Quand | Tous les jours | Toutes les Plus Jamais Non
Qui ou presque semaines rarement existant

Vos enfants / petits enfants

Votre entourage familial

Amis

Voisins

Commercants

Autres (par ex des professionnels)

Commentaires

- . Ils viennent
Comment Téléphone Je vais chez eux .
Qui chez moi

Vos enfants / petits enfants

Votre entourage familial

Amis

Voisins

Commercants

Autres (par exemple des professionnels)

Commentaires

Vos contacts sont :
[ ] Satisfaisants (qualité) [ ] Non satisfaisants
[] Suffisants (temps) [] Insuffisants
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V. SANTE / VIE QUOTIDIENNE

Avez-vous des problemes de santé qui vous génent dans la vie quotidienne ?

[ ] oui [ ] non

Qu’est-ce qu’ils vous empéchent de faire ?

[ ] Les gros travaux [ ] Le ménage quotidien

[] Vous habillez, vous laver, manger seul(e) [] Vous déplacer

[] Participer a des activités de loisirs

IR T = o T =P

Bénéficiez-vous de services ?

[ ] Téléassistance [ ] Portage de repas [ ] Aide a domicile [ ] Soins infirmiers
I T = PP
Ces services vous semblent-ils suffisants ? [ ] oui [ ] non
Si non, pourquoi ? (quel besoin N’est Pas SUFfISANT) ... ... e e i e e e e et e eeeeeeeeeeaannns

VI. VIE SOCIALE

Vous arrive t-il de vous sentir seul(e) ? [ ] jamais [ ] parfois [ ] souvent

Avez-vous envisagé des solutions pour vous sentir moins seul(e) ? [ ] oui [ ] non

Si oui, lesquelles ?

Merci pour vos réponses
Ce questionnaire est anonyme mais si vous souhaitez nous laisser vos coordonnées, nous pourrions vous
contacter pour nous entretenir avec vous au sujet de cette enquéte.

M. MIME e e N° de téléphone : / / / /
A L= P
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Repérage du public

Annexe 5

Préambule

En date du 8 mars 2007, nous avons obtenu les listes suivantes.
(Mairies ayant participé au repérage)

COMMUNE Liste brute | avec pré-identification Commentaires

BEAUREGARD L'EVEQUE X Manque I'age des personnes agées

BOUZEL X X

CHAURIAT X X

DALLET X X

MEZEL X X

PERIGNAT ES ALLIER X X

ST BONNET LES ALLIER X

VASSEL X X

VERTAIZON X X

Données brutes
Listes fournies par les mairies et le CODIS
Abonnés
Nombre Nombre | Nombre | Nombre | Nombre de Moyenne d'age télé
Communes total d'homme| de de personnes e
s femmes | couples |vivant seules
65a74ans|75a84ans(85a94 ans| 95a104ans | Nombre

Vertaizon 349 151 198 88 173 180 126 41 2 18
Dallet 176 81 95 49 78 90 64 20 2 0
Chauriat 175 71 104 45 85 105 52 17 1 7
Pérignat es Allier 175 82 93 57 61 103 56 9 1 1
Beauregard I'Evéque| 166 65 101 44 78 10
Bouzel 61 28 33 14 33 33 16 10 2 2
Mezel 48 18 30 9 30 19 20 9 0 6
Vassel 38 15 23 8 22 18 14 6 0 4
St Bonnet les Allier 28 13 15 6 16 20 6 2 0 0
TOTAL 1216 524 692 320 576 568 354 114 8 48
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Répartition hommes / femmes

O Nombre d'hommes E Nombre de femmes

Répartition des personnes vivant seules ou en couple

M En couple O Seules

Répartition des abonnés télé-assistance
par rapport au nombre total de personnes dgées recensées

O Total de personnes agées O Abonnés Téléassistance
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Répartition par tranche d’age

p
1400 1216
L
//)
1200
'/-_ 15
1000+
'/-_ -----------------------------------------------------------------
800" 568
'/77 77777777777777777777777777777777777777777777777777777777777777777
800
B L |
;/'
400~ 114 8
‘/-_ -------------------------------------
rd
200+ ) 7%
‘ P
0 T T T 1
Total de 65a74 ans 75a84 ans 85a94 ans 95a104 ans

personnes agées

Données concernant les personnes agées pré identifiées

Nombre [Nombre Nombre de 5
Nombre|d'homme |de Nombre | Nombre de Moyenne d'age personr-lef pré-
Communes de personnes identifiées
total |S femmes . o eals
couples |vivant seules abonnées télé
65474ans|75a84 ans[854 94 ans| 954104 ans |  @ssistance
Chauriat 84 26 58 15 55 28 39 16 1 5
Vertaizon 72 19 53 5 64 20 35 16 1 1
Mezel 43 18 30 9 30 19 20 9 0 0
Pérignat es Allier 38 12 26 0 28 14 20 4 0 0
Bouzel 16 3 13 0 16 5 7 3 1 1
Dallet 1 0 1 0 1 3 6 2 0 0
Vassel 6 0 6 0 6 1 3 2 0 3
St Bonnet les Allier
DONNEES NON FOURNIES
Beauregard I'Evéque
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Pourcentage de personnes pré identifiées par rapport a la population totale recensée

Bl Personnes pré-identifiées O Reste de population

Répartition hommes / femmes

B Nombre d'hommes E Nombre de femmes

Répartition des personnes vivant seules ou en couple

EEn couple O Seules

CLIC région de Billom 28/40



Répartition par tranche d’age

300 275

250+

200"

150+

100+

50+
0 T T T T 1
Totalde 65a74ans 75a84ans 85a94ans 95a 104
personnes ans
agées

Croisement listes brutes et listes des personnes agées pré-identifiées

Répartition par tranche d’age

1400 -
Nombre de personnes agées J—glﬁ ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,
recensées 1200-
1000
800+ B . s68 B
600
400+ 275 354
2007 90 130 114, 8 3
0
Total de 65 a 74 ans 75 a 84 ans 85a94ans 95a 104 ans
personnes .
a1 Tranches d'age
agées
B Population totale recensée B Population pré-identifiées
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Annexe 6

ot d'lnfg,, :
232N \2
SAV DY "‘\J
S —] V<
\’ A V CONSEIL'GENERAL
¢ Ol DU PUY-DE-DOME

Billom, le 10 avril 2007

o] N/Réf : 05MD0O7
o] Objet : Etude de besoins

Madame, Monsieur,

Soucieux de la qualité de vie de nos ainés, le CLIC et le Conseil Général, en partenariat avec la mairie, a
mis en place un groupe de travail chargé de réfléchir a la problématique de l'isolement et de la solitude des
personnes agées de plus de 65 ans, vivant a domicile.

Aussi, nous souhaitons vivement vous rencontrer afin d’entendre vos préoccupations et mieux connaitre vos
besoins.

Bien entendu, l’ensemble des informations recueillies au cours de notre rencontre, restera anonyme et les
résultats seront uniguement exploités dans le cadre de cette étude.

C’est pourquoi, nous vous demandons de bien vouloir compléter le coupon réponse et de le renvoyer a
’aide de l’enveloppe pré timbrée ci-jointe.

Pour tout renseignement complémentaire, n’hésitez pas a contacter le CLIC.
Comptant sur votre participation,
Veuillez agréer, Madame, Monsieur, nos salutations distinguées.

La Coordonnatrice du CLIC, Le Maire,
Mlle DUMONTEIL «Civ»> «NOM»
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COUPON REPONSE

A renvoyer avant vendredi 1°" juin 2007

a l’adresse suivante : CLIC - 10 rue St Loup - 63160 BILLOM

[[] Oui, j’accepte de participer a cette étude en répondant au questionnaire

[0 Non, je refuse de participer

NOM

Prénom

Adresse

Téléphone / / / / Signature
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Annexe 7

Potentiel de personnes a interroger

Envoi des courriers aux personnes agées preé identifiées

Nous avons envoyé 218 courriers sur les 278 personnes initialement pré identifiées.

Explication de cet écart

60 personnes pré identifiées sont prestataires des services du SIAD de Lezoux
qui accepte de rencontrer directement ces personnes.

Les responsables de secteur ont examiné une a une les situations de chaque personne.

Finalement 10 entretiens ont pu étre menés.

Résultats

Retour des coupons réponses

Nombre de
Nombre de :
. | Nombre de personnes |personnes quine| Non
Communes personnes pré- | . . . .
. i qui souhaitent participer| souhaitent pas | retour
identifiées o
participer
Beauregard I'Evéque 1 0 0 1
Bouzel 12 2 3 7
Chauriat 58 12 dont 1 couple 1 35
Dallet 1 4 1 6
Mezel 41 14 dont 1 couple 5 22
Pérignat es Allier 39 13 dont 2 couples 7 19
Vassel 4 1 1 2
Vertaizon 52 9 10 33
TOTAL 218 56 39 125

Synthése des résultats

m O Souhaite participer
O Ne souhaite pas participer

O Non réponse
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Annexe 8

Détails de certains résultats de |’enquéte

DEPLACEMENTS ET ACTIVITES A DOMICILE

A Uintérieur de votre habitat

Pouvez-vous vous déplacer librement a I’intérieur de votre logement ?

Oui de facon autonome 90 %
Oui grace a un matériel de compensation 10 %
Non 0%

Les personnes qui se déplacent avec un matériel de compensation sont prestataires du SIAD Lezoux a 66%.

Activités a domicile

TELEVISION
Tps .
<1th [1a2h| +2h [TOTAL
Fréquence
Jours 3 15 31 49
1 fois sem 1 1
+rs fois sem 0
1 a +rs fois mois 2 2
TOTAL - PA qui pratiquent l'activité 52
CUISINE
Tps .
<1th [1a2h| +2h [TOTAL
Fréquence
Jours 25 9 1 35
1 fois sem 0
+rs fois sem 1 6 7
1 a +rs fois mois 0
TOTAL - PA qui pratiquent l'activité 42
LECTURE
Tps .
<1th |1a2h| +2h [TOTAL
Fréquence
Jours 21 14 4 39
1 fois sem 1 1
+rs fois sem 1 1 2
1 a +rs fois mois 0
TOTAL - PA qui pratiquent l'activité 42

87 % des personnes interrogées (52 sur 60) pratiquent
cette activité, parmi lesquelles, 94 % regardent la
télévision tous les jours (49 sur 52), a raison de plus de
2h/jour minimum pour 63% d’entre eux (31 sur 49).

70 % des personnes interrogées pratiquent cette activité,
parmi lesquels, 83 % cuisinent tous les jours a raison
d’1h/jour maximum pour 71% d’entre eux.

70 % des personnes interrogées pratiquent cette activité,
parmi lesquelles, 92 % lisent tous les jours a raison
d’1h/jour maximum pour 54% d’entre eux.
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MENAGE

Tps )

: <1th |[1a2h| +2h |TOTAL
Fréquence
Jours 21 5 1 27 65 % des personnes interrogées pratiquent cette activité,
(e G 1 1 parmi lesquels, 69 % font du ménage tous les jours a

: raison d’1h/jour maximum pour 78% d’entre eux.

+rs fois sem 9 2 11
1 a +rs fois mois 0

TOTAL - PA qui pratiquent l'activité 39

RADIO
Tps . . , . ..

: <th |1a2h| +2h |TOTAL| 53 % des personnes interrogees pratiquent cette activite,
Freéquence parmi lesquels, 94 % écoutent la radio tous les jours et
Jours 7 16 7 30 majoritairement de 1 a 2h/jour (53%).
1 fois sem
+rs fois sem 2 2
1 a +rs fois mois 0

TOTAL - PA qui pratiquent l'activité 32

ACTIVITES LUDIQUES

Tps . . , . e s
o <th |1a2h| +2h [TOTAL| 33 % des personnes interrogées pratiquent cette activite,
requence parmi lesquels, 55 % font cette activité tous les jours a
Jours 4 4 3 11 raison de 2h/jour maximum pour 73% d’entre eux.
1 fois sem 2 2
+rs fois sem 4 2 1 7
1 a +rs fois mois 0
TOTAL - PA qui pratiquent l'activité 20

ACTIVITES MANUELLES

Tps . , . e

: i <th |1a2h| +2h |TOTAL| 30 % des personnes interrogées pratiquent cette activite,
Fréquence parmi lesquels, 38 % font cette activité tous les jours.
Jours 2 2 3 7
1 fois sem 2
+rs fois sem 2 4 6
1 a +rs fois mois 2 1 3

TOTAL - PA qui pratiquent l'activité 18

Vos activités réguliéres a domicile sont-elles ?

Suffisantes en temps Satisfaisantes en qualité

Oui pour 53 personnes (88%) dont : > 43 satisfaites en qualité*
4 non satisfaites en qualité

6 non renseignées

Non pour 5 personnes (8%) dont : \i 4 satisfaites en qualité
1 non satisfaite

*1/3 des personnes interrogées ne sont pas satisfaites (43 sur 60 sont satisfaites en temps et qualité)
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DEPLACEMENTS ET ACTIVITES A L’EXTERIEUR DE VOTRE DOMICILE

A ’extérieur de votre habitat

Quel moyen de transport le plus courant ?

+ Voiture conduite par un tiers.............. 41 %

4+ Voiture conduite par vous-méme ......... 24 %

d AULIrES ™ e 13%

4+ Transport en commun .......cceeveeeeeennnnns 6 %

4+ Uniquement apied.........cccevvvinvennnnn. 1%

£ NE SOt PaS c.vvuiiiiiiiiiiiiiieiiiiiieiennnans 6 %

* taxi pour la majorité des réponses (64%)
Autonome - déplacement extérieur A intérieur ou tributaire des autres
en totale autonomie
24 % 76 %
Voiture conduite par vous-méme Rubriques autres ou voiture conduite par
vous méme

94 % des personnes agées interrogées ont une possibilité de déplacement.

14 % d’entre elles doivent payer un service pour se déplacer (sans aides financieres)

Pour les personnes qui disent ne pas sortir, 80 % d’entre elles avancent le fait qu’elles sont trop
dépendantes, handicapées a 80 %.

Activités a ’extérieur

MARCHE
Tps
<lh{1a2h|+2h|TOTAL
Fréquence
Jours 14 8 1 23 65 % des personnes interrogées (39 sur 60) pratiquent
: cette activité, parmi lesquels, 59 % font cette activité
1 fois sem 1 1 . R . , . .
tous les jours (23 sur 39), a raison d’1h/jour maximum
+rs fois sem 9 5 1 15 pour 61% d’entre eux (14 sur 23).

1 a +rs fois mois

TOTAL - PA qui pratiquent l'activité] 39

COURSES
Tps

<lh|1a2h|+2h|TOTAL
Fréquence
el ’ . e 65 % des personnes interrogées pratiquent cette activité,
1 fois sem 9 9 parmi lesquels, 31 % font cette activité plusieurs fois par

- semaine.

+rs fois sem 3 8 1 12
1 a +rs fois mois 7 3 10

TOTAL - PA qui pratiquent l'activité] 39
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JARDINAGE

48 % des personnes interrogées pratiquent cette activité,
parmi lesquels, 45 % font cette activité plusieurs fois par
semaine a raison d’1 a 2h pour 69% d’entre eux.

23 % des personnes interrogées pratiquent cette activité,
parmi lesquels, 43 % font cette activité tous les jours a
raison de 2h/jour maximum pour 83% d’entre eux.

La moyenne d’age de ces 14 personnes est de 78 ans.

Tps
<lh|l1a2h |+ 2h |TOTAL
Fréquence
Jours 3 4 4 11
1 fois sem 1 2 3
+rs fois sem 2 9 2 13
1 & +rs fois mois 2 2
TOTAL - PA qui pratiquent l'activité| 29
CLUBS
Tps
<lh|{1a2h|+2h|TOTAL
Fréquence
Jours 0
1 fois sem 1 5 6
+rs fois sem 1 2 3
1 & +rs fois mois |1 1 3 5
TOTAL - PA qui pratiquent l'activité| 14
AUTRES
Effectif
Animaux 4
Visite une PA seule 1
Garde des petits enfants 1
Chant 1
Péche 3
Voyage 4
Repas 2
Evénements ponctuels 5
(foire, brocante, cinéma, ...)
TOTAL 16

Vos activités réguliéres a I’extérieur sont-elles ?

Suffisantes en temps

Oui pour 43 personnes (71%) dont :

Non pour 9 personnes (15%) dont :

Satisfaisantes en qualité

\i 41 satisfaites en qualité*
2 non satisfaites en qualité

\i 4 satisfaites en qualité
5 non satisfaites

*1/3 des personnes interrogées ne sont pas satisfaites (41 sur 60 sont satisfaites en temps et qualité)
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TYPE ET NOMBRE DE CONTACTS

Qui voit les personnes interrogées et a quelle fréquence ?

Famille Amis et voisins Professionnels et commergants
Tous les jours ou toutes les semaine 58% 45% 34%
Plus rarement (contact de moins d’une fois / 0 0 0
semaine) 18% 16% 5%
Jamais/Non existant 6% 7% 3%
Non renseigné 18% 33% 58%
Nombre de personnes qui ont des contacts 76% 61% 39%
. : . Professionnels et
Famille Amis et voisins
commergants
Tél Vais Viennent | Tél Vais Viennent | Tél Vais Viennent
Nombre de PA ;| 62 62 87 22 45 47 1 25 11
Total par catégorie : 211 114 37
Répartitionen % :{29% | 29% 41% 19% | 39% 41% 3% 68% 30%
% de personnes non renseignée 15% 36% 47%
Vos contacts sont ?
Suffisants en temps Satisfaisants en qualité
Oui pour 49 personnes (82%) dont : > 41 satisfaites en qualité

5 non satisfaites en qualité

3 non renseignées

1 satisfaite en qualité

Non pour 5 personnes (8%) dont : \i

*1/3 des personnes interrogées ne sont pas satisfaites (41 sur 60 sont satisfaites en temps et qualité)

4 non satisfaites

SANTE VIE QUOTIDIENNE

Avez-vous des problémes de santé qui vous génent dans la vie quotidienne ?

4 42 personnes interrogées sur 60 (soit 70%) ont déclaré avoir des problemes de santé.

Gros travaux | Habiller, laver, ... Loisirs Ménage Déplacements Autres
Nombre de personnes 26 4 14 8 15 4
% 62% 10% 33% 19% 36% 10%
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Bénéficiez-vous de services ?
4 24 personnes sur 60 bénéficient d’au moins d’1 service a domicile soit 40 %.
Parmi ces 24 personnes : 13 bénéficient d’1 seul service (54%) et 11 disposent de plusieurs services a
domicile (46%).

+ 36 personnes sur 60 ne bénéficient d’aucun service (60 %)

Aidgg Tele Portage de SIAD | Autres*
domicile | assistance repas
Nombre de personnes : 18 11 5 5 5
% 30% 18% 8% 8% 8%
* kinésithérapeute et jardinier
VIE SOCIALE
Vous arrive t-il de vous sentir seul(e) ?
Jamais Parfois Souvent
Nombre de personnes 29 20 11
TOTAL 29 31 (soit 52%)

Sur ces 31 personnes (52%) qui se sentent parfois ou souvent seules :

84 % vivent seules
10 % vivent en famille
6 % vivent en couple

Avez-vous envisagé des solutions pour vous sentir moins seul(e) ?

Nombre| %
Oui 10 17 %
Non 13 22 %
Non renseigné 37 61 %
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CLIC région de Billom

de Transport du canton de Vertaizon - SMTC
adhérentes a ce syndicat en payant une cotisation (B
, Espirat, Mezel, Moissat, Reignat, St Bonnet Es Allier,

bventionné par le Conseil général. Il permet a la pop
éplacer le 1°" et 3° lundi de chaque mois au marché de E
port 3€ ’aller-retour. Deux circuits sont organisés pour
mune adhérente.

covoiturage

2 de Communes de Mur es Allier tente depuis 2005 de
voiturage La communauté de communes met en re
€s nos contacts avec la mairie, ce systéme se serait tres

Plus
ar le Conseil général pour faciliter les déplacements des
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Annexe 10

de transport en commun TransDOME
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