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Executive Summary 

Dans le cadre de son Appel à projets Qualité de vie 65+, la Fondation Leenaards a soutenu, 

entre 2010 et 2019, des chercheuses et chercheurs de Suisse romande menant des projets 

sur la façon dont les personnes de plus de 65 ans et leurs proches immédiats comprennent, 

perçoivent et agissent sur leur qualité de vie. Les collaborations interdisciplinaires entre 

chercheurs ainsi qu’avec des acteurs de terrain œuvrant auprès des personnes de 65 ans et 

plus ont été encouragées. 

En 2020, la Fondation Leenaards a mandaté le bureau Interface Politikstudien à Lausanne 

afin de réaliser un bilan de l’Appel à projets Qualité de vie 65+. Ce bilan a pour objectifs 

de mettre en évidence les chiffres et les thématiques-clés des projets primés et de mettre 

l’accent sur la pertinence de ces projets pour la recherche académique, pour les personnes 

de 65 ans et plus ainsi que pour les acteurs de terrain et pouvoirs publics. Pour ce faire, 

Interface a réalisé une analyse des rapports intermédiaires et finaux des projets primés, 

mené une enquête en ligne auprès de l’ensemble des lauréat∙e∙s du Prix Qualité de vie 65+ 

et conduit des entretiens de groupe et individuels avec une sélection de partenaires de 

terrain. 

Il ressort de ce bilan que l’Appel à projets Qualité de vie 65+ de la Fondation Leenaards 

a permis de financer un total de 41 projets pour un montant de 4,5 millions de francs. De 

cet Appel à projets ont résulté 61% de collaborations nouvelles entre équipes de recherche 

et partenaires de terrain ainsi que la poursuite de 71% d’entre elles à la fin du projet. Dans 

l’ensemble, 22 études exploratoires, 18 projets de recherche et 1 évaluation d’actions de 

terrain ont été soutenus. Les thématiques couvertes par l’Appel à projets sont variées et 

tiennent compte des différents enjeux de la qualité de vie des personnes âgées de 65 ans 

et plus.  

La pertinence pour la recherche académique, pour les personnes de 65 ans et plus, ainsi 

que pour les acteurs de terrain et pouvoirs publics a pu être vérifiée. Plus précisément, les 

projets soutenus ont permis de contribuer à différents pans de la recherche sur la qualité 

de vie des personnes âgées de 65 ans et plus, en explorant des domaines encore peu 

étudiés, en produisant de nouvelles données sur la qualité de vie ou en recourant à de 

nouvelles méthodes d’analyse. Ils ont également été l’occasion pour les personnes de 65 

ans et plus de s’impliquer dans une démarche participative, d’entrer dans une communauté 

de réflexion et de tester, construire et apprécier l’objet de la recherche. Les projets ont en 

outre mis en lumière une nécessité d’agir des acteurs de terrain et des pouvoirs publics sur 

des points particuliers et ont mis à leur disposition des données pouvant servir à la 

formulation de programmes et de mesures. Par ailleurs, des professionnel∙le∙s des 

domaines social et sanitaire, du personnel de l’administration publique, le grand public ou 

encore des jeunes ont pu être sensibilisé∙e∙s, voire formé∙e∙s, sur une thématique 

spécifique. 

À l’issue de ce bilan, il apparaît que la collaboration étroite entre équipe de recherche et 

partenaires de terrain ainsi que les collaborations interdisciplinaires constituent les 

facteurs de succès les plus importants de cet Appel à projets. La promotion de recherches 

intégrant les acteurs de terrain dès la conception des projets doit être poursuivie afin 

d’optimiser l’utilité de ces derniers pour la pratique. La valorisation de la contribution des 

partenaires de terrain passe également par une restitution complète et individualisée des 

résultats de la recherche une fois cette dernière clôturée. L’encouragement des 

collaborations interdisciplinaires et des collaborations interfacultaires devrait être 

poursuivi pour mutualiser les connaissances et favoriser le transfert de savoirs.  
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Faits et chiffres clés de l’Appel  

à projets Qualité de vie 65+ 

 

 

9 ans 

41 projets

4,5 millions de francs

Évolution de la 
qualité de vie

Rôle et engagement 
social des seniors

Mobilité, migration et 
habitat

Troubles cognitifs et 
proches aidants

Qualité de vie à 
domicile/gestion des 

risques

Qualité de vie 
en EMS

Relations 
intergénérationnelles et 

interpersonnelles

Fin de 
vie

Divers

Principales thématiques 

abordées…

13 institutions de recherche, parmi lesquelles 

4 universités et 9 hautes écoles

30 partenaires de terrain

Plus de 20 disciplines scientifiques
73 articles scientifiques publiés

44 apparitions médiatiques

165 présentations à des congrès et 

conférences

22 études exploratoires

18 projets de recherche

1 évaluation d’actions de terrain

61% de collaborations nouvelles

2/3 des collaborations poursuivies
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1. Introduction 

1.1 Appel à projets Qualité de vie 65+ 

La Fondation Leenaards cherche à stimuler la dynamique créatrice dans l’Arc lémanique. 

Elle soutient des initiatives susceptibles d’anticiper, de questionner et d’accompagner les 

mutations de la société dans les domaines culturel, âge & société et scientifique. Dans le 

domaine âge & société, la Fondation s’attache à faire de l’augmentation de l’espérance de 

vie une opportunité à saisir. A ce titre, elle stimule des projets visant à promouvoir la 

qualité de vie en favorisant l’autonomie et le lien social des personnes de plus de 65 ans. 

Elle cherche également à améliorer les relations intergénérationnelles et l’intégration des 

seniors dans la société par le soutien à des projets mettant l’accent sur le développement 

d’une dynamique communautaire1. 

En 2010, la Fondation a lancé un Appel à projets de recherche Qualité de vie 65+. Cet 

Appel à projets visait à encourager des projets de recherche ainsi que des études 

exploratoires centrés sur la façon dont les personnes de plus de 65 ans et leurs proches 

immédiats comprennent, perçoivent et agissent sur leur qualité de vie. Le point de vue des 

seniors devait être une composante centrale des projets. 

Initialement adressé aux chercheurs et chercheuses des hautes écoles et universités des 

cantons de Vaud et Genève, l’Appel à projets a été étendu à l’ensemble de la Suisse 

romande dès 2013. A partir de 2017, la Fondation Leenaards a défini un nouveau focus 

thématique, à savoir le rôle et l’engagement social des seniors. Cet Appel a duré près de 

dix ans et s’est terminé fin 20192. Sur les 176 projets soumis à la Fondation Leenaards, 

41 ont été soutenus pour un montant total de 4,5 millions de francs. Près d’un projet sur 

quatre a donc été primé. 

1.2 Objectifs du bilan de l’Appel à projets Qualité de vie 65+ 

Ce bilan a pour objectif de donner une vue d’ensemble des projets soutenus sur la période 

de près de dix ans, en mettant en évidence des chiffres et thématiques-clés et en mettant 

l’accent sur la pertinence des projets primés. Les questions suivantes revêtent une 

importance particulière pour le bilan :  

– Quel a été l’apport de ce soutien à la recherche académique et en particulier au 

développement de collaborations interdisciplinaires ? 

– Comment les partenaires de terrain ont-ils perçu la collaboration avec les chercheurs 

et chercheuses et quelle a été l’utilité des recherches pour la pratique (transfert des 

résultats, impact sur les institutions partenaires) ? 

– Quelle est la visibilité académique (publications scientifiques) et publique 

(conférences, médias) pour les résultats de recherche issus des projets soutenus ? 

Les résultats de ce bilan seront également utiles pour alimenter la réflexion de la Fondation 

sur le développement d’un nouvel instrument de soutien, qui tienne davantage compte des 

besoins du terrain. 

                                                                                                                                               
1  Regards / Rapport annuel 2018, Fondation Leenaards. 

2  Les derniers projets primés ont débuté en 2019 mais certains projets étaient encore en cours au 

printemps 2021. 
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1.3  Méthodologie 

Afin de réaliser ce bilan, nous avons suivi une approche combinant méthodes qualitatives 

et quantitatives. 

| Analyse documentaire  

Sur la base d’une grille d’analyse développée par Interface, l’équipe d’évaluation a étudié 

les rapports finaux et les « executive summaries » des projets primés selon une trentaine 

de critères différents, tels que les caractéristiques des requérants principaux et des co-

requérants3, les caractéristiques des partenaires de terrain, les méthodes de collecte de 

données mobilisées. 

| Questionnaire en ligne 

Un questionnaire en ligne, conçu par Interface, a été envoyé aux requérants principaux des 

41 projets ayant été primés dans le cadre de l’Appel à projets. Le questionnaire a porté sur 

le profil des requérants, les partenariats qui ont été créés, les approches et méthodes 

mobilisées, les résultats clés, les facteurs de succès et les obstacles rencontrés. Le 

questionnaire a été lancé en juin 2020 et s’est clos en août 2020. Les données de 39 projets 

ont pu être récoltées par ce biais.  

| Entretiens et focus group 

En addition au questionnaire en ligne, Interface a mené deux entretiens individuels avec 

des partenaires de terrain (Pro Senectute Vaud, Fondation Compétences Bénévoles) ainsi 

qu’un focus group réunissant quatre partenaires de terrain (L’école des grands-parents, 

Curaviva Suisse, IMAD, Fédération Suisse des Retraités). 

1.4 Limites du bilan 

Les résultats de ce bilan doivent être interprétés à la lumière de certaines limites. En effet, 

ce bilan a nécessité la récolte de nombreuses informations, par le biais d’une enquête en 

ligne, directement auprès des différentes équipes ayant réalisé une étude soutenue par la 

Fondation Leenaards. À cette occasion, leur avis sur leur propre travail a été sollicité. Par 

conséquent, il est possible que les appréciations, comme celles concernant l’utilité des 

résultats des projets, tendent à être davantage positives qu’en réalité. Des entretiens ont 

été menés auprès d’autres acteurs afin de disposer d’un point de vue additionnel, mais cela 

n’a pas été fait de manière systématique. Il ne s’agit donc pas d’une démarche 

d’évaluation. Les critères et les indicateurs de réussite d’un tel programme devraient être 

définis à son lancement pour faire l’objet d’une évaluation plus systématique. 

1.5 Remerciements 

Nous tenons à remercier l’ensemble des parties prenantes au bilan pour leur disponibilité : 

la Fondation Leenaards, les requérants des projets primés ayant répondu à l’enquête en 

ligne, ainsi que les personnes ayant participé aux entretiens et au focus group. 

1.6 Structure du rapport 

Le rapport est structuré de manière à donner une vue d’ensemble des projets ayant été 

primés lors de cette période de près de 10 ans, puis à mettre en lumière la pertinence des 

projets pour les différents publics concernés. 

                                                                                                                                               
3  Pour des raisons de lisibilité, nous nous référons aux lauréats et lauréates du prix Qualité de vie 

65+ en employant les termes de « requérant principal » ou « requérants principaux » au 

masculin, indépendamment de leur genre. 



 

9 Bilan de l’Appel à projets Qualité de vie 65+ 

 

2. Profil des projets primés 

Ce chapitre présente de manière descriptive les principales caractéristiques des projets 

primés. 

2.1 Type de projet et budget 

Les 41 projets primés lors de l’Appel à projets se répartissent en 22 études exploratoires, 

18 projets de recherche et 1 évaluation d’actions de terrain (voir Annexe A 1). 

Les études exploratoires4 et projets de recherche ont été soumis à un jury d’experts5 ainsi 

qu’à des experts internationaux et les appréciations ont été transmises aux requérants. En 

moyenne, chaque projet a fait l’objet de deux à trois expertises.  

La Fondation Leenaards a soutenu ces projets pour un montant total de 4,5 millions de 

francs sur une période de près de dix ans. Pour les études exploratoires, la Fondation 

Leenaards a prévu un financement à une hauteur maximale de 50'000 francs pour une 

durée d’un an. Quant aux projets de recherche ou évaluations d’actions de terrain, la 

Fondation Leenaards a prévu un financement à une hauteur maximale de 150'000 francs 

par an reconductible sur trois ans, soit un plafond de 450'000 francs. 

2.2 Contexte du projet 

82% des projets ayant été primés dans le cadre de l’Appel à projets s’inscrivent dans un 

cadre plus large (N = 39). Plus précisément, ces projets précèdent ou font suite à d’autres 

travaux, tels qu’une thèse de doctorat, un projet-pilote, une étude randomisée, une 

recherche exploratoire ou encore une recherche approfondie ; ils sont aussi parfois 

intégrés à des projets dans des bases de données publiques, telles que celles de la Cohorte 

Lc65+ ou SHARE (Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe).. 

2.3 Requérants principaux et partenaires de terrain 

Sur les 41 personnes ayant mené un projet primé, 19 requérants principaux sont des 

hommes et 22 sont des femmes. 

Dans le tableau ci-dessous, nous listons les différentes institutions auxquelles les 

requérants principaux des différents projets sont affiliés. Il en ressort que 23 projets sont 

portés par des requérants provenant d’universités et de l’EPFL et 18 de hautes écoles. 

 F 2.1 : Institutions des requérants principaux 

Type d’institution Liste des institutions (nombre de projets) Nombre total de projets 

Université suisse Université de Lausanne (15) 

Université de Genève (4) 

École polytechnique fédérale de Lausanne (EPFL) (2) 

Université de Neuchâtel (2) 

23 

                                                                                                                                               
4  Sur la base d’une revue de la littérature suisse et internationale, l’étude exploratoire doit 

permettre de s’assurer de la pertinence et de la faisabilité d’un projet de recherche. Il s’agit 

notamment de préciser les questions de recherche, de s’assurer de l’accès au terrain et des 

partenaires à réunir. 

5  Les membres du Jury Leenaards sont listés à l’Annexe A 6. 
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Haute école suisse Haute école de travail social Genève (HETS-GENEVE) (4) 

Institut et Haute école de la santé La Source (4) 

Haute école de travail social et de la santé Lausanne (HETSL) (2) 

Haute école de santé Fribourg (HEdS-FR) (2) 

Haute école de santé Valais (2), 

Haute école de travail social de Fribourg (HETS-FR) (1) 

Haute école de santé Genève (HEdS-GENEVE) (1) 

Haute école de santé Vaud (HESAV) (1) 

Haute école Arc (1) 

18 

 Légende : tableau produit par Interface. 

Dans le cadre des projets, les requérants ont très souvent collaboré avec des partenaires de 

terrain. Ces derniers sont des institutions actives auprès des 65 ans et plus, qui ont été 

associées aux projets par une collaboration externe, ou par la représentation de l’un de 

leurs membres parmi les co-requérants. Ainsi, comme l’indique le tableau ci-dessous, sur 

les 41 projets primés, seuls 12 n’ont pas requis de collaboration avec un partenaire de 

terrain (10 projets d’universités, et 2 projets de hautes écoles). Plus de la moitié de ces 

partenaires sont des associations à but non lucratif, fondations et mouvements citoyens. 

Les associations de soins à domicile tout comme les établissements médico-sociaux sont 

régulièrement impliqués dans des projets.  

 F 2.2 : Liste des partenaires de terrain par type 

Type de partenaire de terrain Liste des partenaires de terrain Nombre total de projets 

Associations à but non lucratif, fondations, 

mouvements citoyens et associations de 

branche 

Pro Senectute Vaud, Pro Senectute Genève, Pro Senectute 

Arc jurassien, Connaissance3, Caritas Vaud, Fondation 

compétences bénévoles, Grands-parents pour le climat, 

Fédération Valaisanne des Retraités, Club du bel âge, 

Mouvement des Aînés, Bénévolat Vaud, Être grands parents 

aujourd’hui, École des grands parents, AFIPA (Association 

faîtière des institutions pour personnes âgées du canton de 

Fribourg), Association Alzheimer suisse, Maisons de quartier, 

Curaviva Suisse romande, AVIVO Vaud (Association de 

défense et de détente des retraités) 

21 

Associations de soins à domicile Centres médico-sociaux, Imad (Institution genevois de 

maintien à domicile), AVASAD (Association vaudoise d’aide et 

de soins à domicile), APREMADOL (Association pour la 

prévention et le maintien à domicile) 

8 

Établissements médico-sociaux Fondation de l’Orme, EMS la Vernie, Fondation Beau-Séjour, 

EMS Le Home-Les Pins, EMS Les Crêtes 

7 

Communes Villars Sainte Croix 1 

Enseignants Enseignants du primaire 1 

 Légende : tableau produit par Interface. 

Pour 61% des requérants principaux, le projet primé dans le cadre de l’Appel a été 

l’occasion d’une première collaboration avec l’un des partenaires de terrain. 71% d’entre 

eux ont, à la suite de ce projet, à nouveau collaboré avec l’un des partenaires de terrain.  
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2.4 Répartition géographique du soutien 

Afin d’identifier la répartition géographique des projets soutenus, nous nous basons sur la 

localisation de l’institution à laquelle le requérant principal est affilié. Ainsi, 24 projets se 

situent dans le canton de Vaud, 9 dans le canton de Genève, 3 dans le canton de Fribourg, 

3 dans le canton de Neuchâtel et 2 dans le canton du Valais. Tous les cantons romands 

sont représentés, hormis le Jura ; ce canton a toutefois été représenté via l’implication de 

certains partenaires de terrain (voir tableau F.2.2) 

2.5 Approches disciplinaires  

Lors de l’enquête en ligne, il a été demandé aux requérants principaux de citer les 

approches disciplinaires utilisées dans le cadre de leur projet, avec un maximum de 5 

approches. D’après le graphique F 2.3, les trois principales disciplines auxquelles les 

requérants ont recouru sont la gérontologie, la psychologie et la sociologie. 4 approches 

disciplinaires figurent chacune à une reprise dans la catégorie « autres » ; il s’agit de 

l’ingénierie, du travail social, de la philosophie et de la psycho-phénoménologie. 

 F 2.3 : Occurrence des approches disciplinaires utilisées (maximum 5 par projet) 

 Source : enquête en ligne, juin-août 2020. 

Légende : graphique produit par Interface. 

2.6 Méthodes mobilisées dans le cadre du projet 

Concernant les méthodes mobilisées, 51% des projets ont recouru à une méthodologie 

purement quantitative, 31% à une méthodologie purement qualitative et 18% à une 

méthodologie mixte (combinaison de méthodes quantitatives et qualitatives). 

2.7 Thématiques 

Les différents projets primés portent sur les principales thématiques suivantes : évolution 

de la qualité de vie (4 projets) ; rôle et engagement social des seniors (6 projets) ; mobilité, 

migration et habitat (4 projets) ; troubles cognitifs et proches aidant∙e∙s (5 projets) ; qualité 
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de vie à domicile/gestion des risques (4 projets) ; qualité de vie en EMS6 (2 projets) ; 

relations intergénérationnelles (6 projets) ; fin de vie (désir de mort, gratitude et 

spiritualité) (7 projets) et divers (qualité du sommeil, retour à domicile, mesures 

d’inégalité) (3 projets).  

Il est intéressant de constater que les thématiques abordées par les projets varient dans le 

temps et qu’elles ont tendance à être davantage représentées soit parmi les études 

exploratoires, soit parmi les projets de recherche. Il convient toutefois de préciser que le 

Jury a procédé à des reclassifications des demandes et que, dans ce cadre, 9 projets de 

recherche ont été reclassés en études exploratoires. La figure F 2.2.4 ci-dessous illustre 

cette répartition. 

 F 2.2.4 : Temporalité des projets soutenus par type de projet 

 Légende : QdV = Qualité de vie. 

Source : Graphique produit par Interface 

Pour ce qui est des projets de recherche, nous pouvons relever que la thématique « rôle et 

engagement social des seniors » est très présente à partir de 2017 avec 4 projets, dont 3 

projets de recherche et 1 étude exploratoire. En effet, la Fondation avait à ce moment-là 

réorienté le focus de l’Appel à projets. Avant cela, entre 2011 et 2017, c’est la thématique 

« évolution de la qualité de vie » qui a principalement été investiguée avec 4 projets, dont 

3 projets de recherche et 1 étude exploratoire. 

Pour ce qui est des études exploratoires, il convient de noter que la thématique « relations 

intergénérationnelles et interpersonnelles » a été investiguée à partir de 2015 avec 6 études 

exploratoires et qu’elle constitue à elle seule la majorité des études exploratoires soutenues 

entre 2015 et 2019. Les projets portant sur la mobilité, la migration et l’habitat sont 

également tous de nature exploratoire, mais se répartissent sur une longue partie du cycle 

d’Appel à projets, à savoir entre 2012 et 2017.  

D’autres thématiques ont été abordées de manière plus ou moins uniforme dans les 

différents types de projet. C’est le cas de la thématique « qualité de vie à domicile et 

gestion des risques » qui a principalement été investiguée entre 2013 et 2015 (2 projets de 

recherche et 2 études exploratoires). La thématique « troubles cognitifs et proches 

aidant∙e∙s » est quant à elle représentée de manière continue entre 2011 et 2016 avec 5 

                                                                                                                                               
6  Cette thématique couvre les projets qui traitent exclusivement de la qualité de vie en EMS. 

D’autres projets se sont insérés dans le contexte des EMS, mais en relation avec une 

thématique plus spécifique. 

 

Évolution de la qualité de vie
Rôle et engagement social 

des seniors

Mobilité, migration et habitat

Relations intergénérationnelles et interpersonnelles

QdV & risques à domicile

Troubles cognitifs et proches aidants

Fin de vie
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projets, quelle que soit la nature du projet (3 projets de recherche, 1 étude exploratoire, 1 

projet d’évaluation d’actions de terrain). Enfin, la thématique de la fin de vie a été abordée 

tout au long de l’Appel à projets, de 2011 à 2019 (5 études exploratoires, 2 projets de 

recherche). 

2.8 Types de population analysés 

Parmi les populations analysées dans le cadre des projets, on retrouve les personnes âgées 

en général (seules ou en couple), les personnes âgées avec parcours migratoire, les 

résidents d’EMS, les personnes âgées vivant à domicile, les personnes âgées hospitalisées, 

les personnes âgées en fin de vie (soins palliatifs) ou encore les personnes âgées et leurs 

proches (y compris lorsque la personne âgée a des troubles cognitifs). 
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3. Pertinence des projets 

primés 

Les requérants principaux et les partenaires de terrain ont été interrogés sur leur évaluation 

de la pertinence des résultats de leur projet pour les universités et hautes écoles, pour les 

personnes de 65+, ainsi que pour les acteurs de terrain/pouvoirs publics. Dans ce chapitre, 

nous présentons les principaux résultats qui ressortent de l’enquête auprès des requérants 

principaux ainsi que des entretiens individuels et du focus group avec les partenaires de 

terrain. 

3.1 Pertinence pour la recherche dans les universités et dans les hautes écoles 

Les projets primés dans le cadre de l’Appel à projets ont contribué à la recherche dans les 

universités et les hautes écoles sur la qualité de vie des 65 ans et plus de trois manières : 

– Premièrement, par l’exploration d’un domaine encore peu étudié et la production de 

nouvelles données sur la qualité de vie. L’impact sur les personnes âgées des 

technologies de la communication sur les relations intergénérationnelles (Iannaccone, 

2015), les pratiques des EMS en Suisse romande relativement au droit de vote de leurs 

résident∙e∙s (Lucas, 2016) ou encore les pratiques des personnes à la retraite en termes 

de gestion du coût de la vie et des traitements médicaux (Crettaz, 2017) en sont des 

exemples. 

– Deuxièmement, par le développement ou le recours à de nouvelles méthodes d’analyse 

comme l’adaptation d’instruments d’évaluation du désir de mort chez la personne âgée 

(Monod, 2011). 

– Troisièmement, par la poursuite des recherches et activités déjà existantes. 

3.2 Pertinence pour les personnes âgées de 65 ans et plus 

Si l’on s’intéresse à la proportion de projets ayant, selon le requérant principal, produit 

des résultats pertinents pour les personnes de 65 ans et plus, on constate que 87% des 

projets sont d’une pertinence « élevée » ou « plutôt élevée ». Plus précisément, 64% des 

requérants principaux affiliés à une université ont répondu « élevée » contre 59% des 

requérants principaux affiliés à une haute école. 
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 F 3.1 : Évaluation par les requérants principaux de la pertinence des résultats pour les 65 ans et plus 

 Source : enquête en ligne, juin-août 2020. 

Légende : graphique produit par Interface. 

Le résultat principal est d’avoir permis aux personnes âgées impliquées dans les projets 

d’exprimer leur point de vue, ce qui correspond à l’objectif de l’Appel à projets. La 

pertinence des projets pour les personnes de 65 ans et plus se traduit par ailleurs de 

différentes façons. 

Tout d’abord, les projets ont été à plusieurs reprises l’occasion pour les 65 ans et plus de 

s’impliquer dans une démarche participative et d’entrer dans une communauté de 

réflexion. À titre d’illustration, une étude a prévu de solliciter les personnes engagées dans 

une association de seniors à titre bénévole pour échanger sur la thématique des défis 

rencontrés par leur association, notamment sa gestion (Fassa, 2019). Des groupes de 

discussion sur les enjeux de fragilisation et de mobilité ont également été mis en place, 

permettant une conscientisation mutuelle et la formulation de recommandations d’actions 

pour répondre à ces défis (Niederoest, 2014). Plus simplement, les démarches 

participatives peuvent susciter un sentiment de reconnaissance de la part des personnes 

sollicitées, dans le cas par exemple d’une étude qui s’intéresse aux couples dont l’un des 

conjoints, atteint de la maladie d’Alzheimer, est placé en EMS (Bedin, 2013), ou une prise 

de conscience, notamment des dynamiques favorisant la qualité des relations familiales et 

des moyens d’action à disposition des grands-parents (Iannaconne, 2015). 

Ensuite, les projets ont également présenté l’opportunité pour les 65 ans et plus de 

construire, de « tester » et d’apprécier l’objet de la recherche, en contribuant par exemple 

au développement d’un programme de sensibilisation vis-à-vis de l’âgisme (Maggiori, 

2018) ou en participant à un programme visant à la réduction des chutes et en l’évaluant 

(Mittaz Hager, 2015). Les proches aidant∙e∙s ne sont pas en reste, puisqu’ils ont constitué 

la cible et les partenaires de deux projets (Pihet, 2014 et 2016) visant à développer et 

adapter une formation leur étant destinée. 

De manière générale, les partenaires de terrain estiment difficile d’identifier les 

répercussions concrètes des projets pour les personnes âgées de 65 ans et plus ayant 

contribué à l’un ou l’autre projet (via un focus group ou un entretien individuel). En effet, 
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une telle information nécessiterait une démarche proactive de la part des partenaires de 

terrain ou de l’équipe de recherche pour s’enquérir ultérieurement de leur opinion. Il a été 

relevé que les impacts d’une recherche sur ses groupes cible peuvent se déployer sur une 

dizaine d’années et ne sont donc pas directement observables et difficilement imputables 

à un projet spécifique. 

3.3 Pertinence pour les acteurs de terrain et les pouvoirs publics 

Si l’on s’intéresse à la proportion de projets ayant, selon le requérant principal, produit 

des résultats pertinents pour les acteurs de terrain et pouvoirs publics, on constate que 80% 

des projets ont produit des résultats d’une pertinence « élevée » ou « plutôt élevée ». Plus 

précisément, 45% des requérants principaux affiliés à une université ont répondu 

« élevée » contre 53% des requérants principaux affiliés à une haute école. 

 F 3.2 : Évaluation par les requérants principaux de la pertinence des résultats pour les acteurs de terrain/pouvoirs publics 

 Source : enquête en ligne, juin-août 2020. 

Légende : graphique produit par Interface. 

La pertinence pour les acteurs de terrain ainsi que les pouvoirs publics se traduit de 

différentes façons.  

Tout d’abord, les projets ont permis la mise à disposition de données sur la qualité de vie 

des personnes de 65 ans et plus. Ces données peuvent directement servir aux pouvoirs 

publics ou aux organisations actives dans le domaine socio-sanitaire pour formuler des 

programmes et mesures prenant en compte les résultats de recherche. Par exemple, les 

résultats d’une étude sur le rapport des personnes âgées aux risques (Piguet, 2013) ont été 

exploités dans les programmes d’enseignement de niveau bachelor en géronto-gériatrie 

ainsi que dans le « DAS Santé des populations vieillissantes » de la HES-SO santé et 

social. Ces données peuvent également servir à légitimer des activités d’ores et déjà 

existantes ou planifiées. À titre d’exemple, Pro Senectute Genève et Vaud ont bénéficié 

de données leur permettant de légitimer leurs offres adaptées aux besoins des personnes 

âgées non-institutionnalisées (Santos-Eggimann, 2011). Lors des entretiens individuels et 

du focus group conduits par Interface, il a été relevé que la production de données 

tangibles facilite en outre la recherche de financement par les partenaires de terrain (voir 

aussi section 4.3). 
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Plus généralement, les études peuvent mettre en lumière une nécessité d’agir de la part des 

organismes actifs dans le domaine socio-sanitaire ou des pouvoirs publics. À ce titre, nous 

pouvons citer les besoins spécifiques en termes de qualité de vie d’une tranche de la 

population âgée dite « vulnérable » en raison d’une polymorbidité, de difficultés 

fonctionnelles, de symptômes dépressifs, de solitude ou d’un niveau de formation bas 

(Henchoz, 2016). En outre, on retrouve également la recommandation de faire du 

bénévolat un objet d’attention particulier lors des séances de préparation à la retraite 

organisées par les employeurs, ou de le proposer dans des programmes interventionnels 

visant à prévenir l’isolement social (Seematter, 2018). L’importance de la coordination 

des bénévoles dans l’accompagnement des personnes de plus de 65 ans dans leur 

spiritualité est également soulevée (Brandt, 2015). Une étude sur la garde des petits-

enfants par les grands-parents relève le problème de l’accès aux modes de garde 

institutionnels pour les enfants (Widmer, 2016) ; une autre sur la prise en charge des 

parents très âgés par leurs enfants âgés relève que cette dernière est croissante et qu’elle 

est susceptible d’engendrer du stress, aussi bien pour les uns que les autres (Jopp, 2015). 

Dans le cadre des projets et de la restitution de leurs résultats, des professionnel∙le∙s des 

domaines social et sanitaire, du personnel de l’administration publique, le grand public ou 

encore des jeunes ont été sensibilisés. Par exemple, des responsables à l’échelle de 

communes vaudoises et de l’Etat de Vaud ont été sensibilisé∙e∙s à la question de la mobilité 

des personnes âgées et de leur qualité de vie dans des territoires urbains (Niederoest, 

2014) ; le personnel de soins a été sensibilisé à la problématique des chutes et de 

l'identification des risques de chute chez les personnes âgées et fragilisées (Mittaz Hager, 

2013) ; des CMS ont été sensibilisés au rapport aux risques des personnes âgées (Piguet, 

2013) ; des professionnels en EMS ont été sensibilisés à l’importance de l’environnement 

matériel (objets personnels) dans le développement des personnes vieillissantes (Grossen, 

2014) ; des jeunes ont été sensibilisés à l’âgisme dans le cadre d’une activité 

intergénérationnelle en collaboration avec « Générations au Musée » (Maggiori, 2018) ; 

enfin, des débats publics sur la planification anticipée du projet thérapeutique (Advance 

Care planning) en EMS ont été organisés (Séchaud, 2011). 

En outre, des formations ont pu être mises sur pied dans le cadre des projets soutenus par 

la Fondation Leenaards. Plus précisément, les physiothérapeutes ayant participé à l’étude 

sur les effets du programme d’exercice physique à domicile « t&e elderly » (Mittaz Hager, 

2015) se sont vu∙e∙s transmettre de nouvelles connaissances et compétences pour la 

prévention des chutes des personnes âgées. Des infirmières spécialistes cliniques au 

bénéfice d’une importante expérience ont pu approfondir leurs connaissances grâce à un 

projet de formation des proches aidant∙e∙s (Pihet, 2016). Des professionnel∙le∙s et futur∙e∙s 

professionnel∙le∙s ont été formé∙e∙s au thème de la vie sexuelle et affective des personnes 

en EMS ou accueil temporaire (Lambelet, 2017). Du personnel en EMS ainsi que des 

étudiant∙e∙s ont été formé∙e∙s sur l’Advance Care Planning en EMS (Séchaud, 2011). De 

manière générale, les collaborations étroites entre équipes de recherche et partenaires de 

terrain résultent en un enrichissement individuel de chaque partie prenante, même lorsque 

la collaboration n’est par la suite pas poursuivie. 

3.4 Publications scientifiques, apparitions médiatiques et congrès 

Ci-dessous, nous présentons quelques chiffres clés concernant les publications 

scientifiques, les apparitions médiatiques ainsi que les congrès ayant résulté des 41 projets 

primés. À fin 2020, la production scientifique est très prolifique : 

– 73 articles scientifiques ont été publiés, 8 sont en cours de rédaction, 6 ont été soumis, 

3 sont « under review », 1 est en attente de publication. Parmi les revues dans 

lesquelles un article a été publié, on retrouve les revues Gérontologie et Société, BMC 
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Geriatrics, Age and Ageing, la revue des sciences sociales ou encore la revue médicale 

suisse. 

– 44 apparitions médiatiques ont eu lieu et une apparition est encore prévue. Il s’agit 

entre autres d’interventions lors d’émissions de radio (émission CQFD sur La 

Première) ou de télévision (RTS1, Canal 9), d’articles dans la presse écrite (le 

Nouvelliste) ou dans des magazines (« Campus », Générations). 

– 165 présentations de projets ont été effectuées et une présentation est encore prévue : 

par exemple, lors de congrès (Congrès international francophone de gérontologie et 

gériatrie – Montreux, 2018 ; Congrès de la Société suisse de travail social – Lausanne, 

2018 ; Congrès Physioswiss – Bâle, 2016, 5ème colloque international du REIACTIS – 

Strasbourg, 2016) ou conférences (Workshop « Technology Innovation for 

Rehabilitation » -Technopôle, Sierre, 2014 ; Salon Planète Santé – EPFL, Lausanne, 

2014). 

 

Une liste détaillée figure aux Annexes A 3, A 4 et A 5. 
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4. Facteurs de succès et défis 

rencontrés 

4.1 Facteurs de succès et obstacles 

4.1.1 Requérants principaux 

Les requérants principaux des projets ont, lors de l’enquête en ligne (questionnaire), eu 

l’occasion de s’exprimer sur les facteurs de succès et défis rencontrés au cours de leur 

recherche. La question étant formulée de manière ouverte, nous avons regroupé les 

réponses se rejoignant sur la substance. 

| Collaboration au sein de l’équipe de recherche 

Les facteurs de succès identifiés et défis rencontrés par les requérants se situent au niveau 

de la collaboration au sein de l’équipe de recherche. Le facteur de succès le plus mentionné 

est la multidisciplinarité de l’équipe de recherche ainsi que les compétences spécialisées 

et l’expérience des chercheurs et chercheuses (15 mentions). Cette interdisciplinarité 

nécessite cependant de faire converger les méthodes et dialogues, autrement dit, de trouver 

un terrain d’entente (2 mentions). La dynamique au sein de l’équipe de recherche, la 

qualité de la collaboration et l’engagement des chercheurs ont également été soulignés à 

maintes reprises (10 mentions). Cela n’empêche toutefois que des départs anticipés au sein 

de l’équipe de recherche, des changements de direction ou l’engagement de nouveaux 

collaborateurs soumis à des conditions strictes aient parfois représenté des obstacles dans 

la conduite du projet (4 mentions). 

| Collaboration avec les partenaires de terrain 

Des facteurs de succès et défis ont également été identifiés au niveau de la collaboration 

avec les partenaires de terrain. Les requérants principaux ont en effet salué la qualité de la 

collaboration avec les partenaires de terrain et leur adhésion au projet (14 mentions). Il 

demeure néanmoins que, dans certains cas, les requérants principaux ont été confrontés au 

manque d’adhésion ou au manque d’accessibilité de quelques partenaires de terrain (en 

raison d’un changement au sein de la direction d’une institution ou d’entreprises privées 

peu enclines à collaborer avec des chercheurs) (6 mentions). À ce titre, l’existence 

préalable d’un réseau de contacts avec les acteurs de terrain et la population étudiée a été 

relevée comme étant un facteur facilitant pour le déroulement du projet (5 mentions). 

Quelques requérants principaux ont souligné que la gestion de la collaboration avec de 

nombreux∙ses intervenant∙e∙s et la dépendance à de multiples individus pouvaient 

engendrer des difficultés (2 mentions). 

| Conditions-cadres du projet 

Les facteurs de succès et défis se situent également au niveau des conditions-cadres du 

projet. Le soutien de la Fondation Leenaards, de par les ressources accordées (financement 

parfois décisif pour la réalisation de l’étude), le temps mis à disposition ainsi que la 

notoriété (image véhiculée auprès des partenaires et des médias), a joué un rôle important 

dans le bon déroulement de la recherche (12 mentions). La collaboration des chercheurs 

et chercheuses avec la population étudiée (les personnes âgées), la disponibilité de celle-

ci ainsi que le plaisir d’échanger avec ces personnes sont identifiés comme des facteurs de 

succès (5 mentions). Malgré cela, le recrutement ou l’accès aux données a pu parfois être 

difficile, en raison de la nature de la population étudiée (patient∙e∙s en fin de vie, proches 

aidant∙e∙s), de la thématique (réticences des participant∙e∙s à parler de leur vie privée), de 

l’investissement personnel demandé par l’équipe de recherche (réalisation d’examens du 

sommeil) ou des obstacles logistiques (partenaires de terrain ayant un temps limité pour 

s’occuper du recrutement, procédure administrative pour envoyer un questionnaire) (11 
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mentions). En outre, la possibilité d’accéder à une base de données ou l’existence d’un 

outil pour la récolte des données, comme la Cohorte Lc65+, le Panel suisse des ménages 

ou VLV (Vivre/Leben/Vivere) s’est également avérée déterminante (5 mentions). Ainsi, 

l’approche scientifique et la méthodologie adoptées ont été identifiées comme facteurs de 

succès à plusieurs reprises (7 mentions), bien que la complexité de la recherche ait pu 

également être mal anticipée et l’analyse de données s’avérer plus longue que prévue (4 

mentions). La pandémie de Covid-19 a notamment influencé un certain nombre de projets, 

par exemple, à travers le report de la collecte de données afin d’éviter des biais liés au 

contexte, le déroulement d’entretiens en virtuel et la formation des participant∙e∙s que cela 

implique ou encore l’augmentation du nombre de focus groups initialement prévu pour 

pouvoir respecter les mesures de distanciation sociale (4 mentions). 

4.1.2 Partenaires de terrain 

| Collaboration avec les équipes de recherche 

De manière générale, les partenaires de terrain rencontrés ont apprécié la collaboration 

avec les équipes de recherche et soulèvent la cordialité ainsi que la confiance mutuelle 

présentes dans leurs relations. Les partenaires de terrain avaient soit déjà rencontré les 

membres des équipes de recherche dans un autre cadre (par ex. à l’événement 

Âge&Société de la Fondation Leenaards, à un événement d’Unisanté ou au sein d’une 

Commission cantonale), soit été mis en relation avec les membres des équipes de 

recherche par la Fondation Leenaards directement. Le fait de connaître l’équipe de 

recherche est, selon les propos récoltés, un facteur de facilitation des échanges. 

| Degré d’implication dans le projet 

Une grande importance est accordée au fait d’associer pleinement les partenaires de terrain 

aux différentes étapes du projet. Cette association a pris différentes formes (telles que la 

participation à des tables rondes scientifiques et l’intégration dans un groupe 

d’accompagnement) et a impliqué des échanges à différents niveaux (par exemple, 

consultation sur la conception de l’outil de collecte de données, mise en lien avec les 

groupes cible, formation des intervenant∙e∙s). La collaboration est jugée cruciale pour la 

compréhension mutuelle du projet et sa pertinence pour la réalité du terrain ainsi que le 

contexte local. La principale crainte des partenaires de terrain est que la collaboration ne 

se limite qu’à la mise à disposition d’une liste de coordonnées de personnes à interroger 

et/ou recruter, ce qui semblerait se produire dans un nombre de projets limité. Ce point est 

d’autant plus important pour que les partenaires de terrain puissent se présenter en tant 

que véritables ambassadeurs du projet auprès des groupes cible. En outre, les partenaires 

de terrain insistent sur la nécessité d’une collaboration soutenue depuis le début jusqu’à la 

fin du projet. À ce titre, certains regrettent l’absence dans certains projets d’un bilan final 

entre l’équipe de recherche et les partenaires de terrain. Lorsqu’un bilan final a eu lieu, 

l’échange a permis de relever « les éléments ayant bien ou moins bien fonctionné » et a 

été considéré comme extrêmement constructif. La restitution aux partenaires de terrain 

ainsi qu’aux groupes cible des résultats de recherche sous forme vulgarisée est, lorsque 

constatée, appréciée. De manière générale, les partenaires de terrain identifient un 

important potentiel de développement du soutien de recherches-actions par la Fondation 

Leenaards dans les années à venir. 

| Mutualisation et transfert des connaissances  

Selon les participant∙e∙s aux entretiens individuels et au focus group, l’un des facteurs de 

succès des projets soutenus par la Fondation Leenaards est la mutualisation des 

connaissances entre l’équipe de recherche et les partenaires de terrain. En soutenant la 

collaboration entre les chercheurs et chercheuses issu∙e∙s de différentes institutions ainsi 

que les organismes actifs sur le terrain, la Fondation Leenaards facilite la création de ponts 

entre des personnes préoccupées par une même thématique. Le transfert de connaissances 
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au sein même de l’organisme actif sur le terrain, notamment dans les grandes structures, 

reste à cet égard un enjeu crucial une fois le projet terminé. 

| Conditions-cadres 

Les partenaires de terrain relèvent, tout comme les requérants principaux, que la pandémie 

de Covid-19 a impacté le déroulement de certains projets (report d’ateliers notamment), 

ce qui implique notamment des efforts supplémentaires pour maintenir le lien entre toutes 

les parties prenantes associées ainsi qu’avec les groupes cible (en particulier par la 

production de documents synthétiques sur l’état d’avancement du projet). 

| Thématiques explorées 

Les partenaires de terrain estiment que les projets soutenus par la Fondation Leenaards 

couvrent l’ensemble des thématiques pertinentes en matière de qualité de vie des 

personnes de 65 ans et plus. Certaines thématiques pourraient cependant être davantage 

explorées, comme la transition entre les différentes phases de vie de la personne âgée, la 

valorisation de la contribution des retraités à la population active ou les relations 

conflictuelles des parents de 65 ans et plus et de leurs enfants. La collaboration entre 

équipes de recherche affiliées à différents instituts est en ce sens identifiée comme 

primordiale afin de mutualiser les connaissances, ce qui a pu être observé dans le cadre de 

l’Appel à projets Qualité de vie 65+. 

4.2 Contribution des expert∙e∙s et du Jury Leenaards 

84% des requérants interrogés ont trouvé les appréciations fournies par les expert∙e∙s et le 

Jury Leenaards pertinentes et utiles pour la conception et la conduite du projet. 

Plus précisément, les appréciations ont principalement permis : d’affiner la méthodologie 

(10 mentions), de développer certaines sous-thématiques et dimensions de la qualité de 

vie (4 mentions), de mettre en garde sur le temps vraisemblablement nécessaire pour la 

réalisation du projet (2 mentions), d’encourager l’équipe de recherche dans ses travaux 

par des feedbacks positifs (4 mentions), de préciser les instruments de mesure et de gagner 

du temps sur la suite du projet (2 mentions), d’apporter des inputs pour la conduite des 

analyses et l’interprétation des résultats (1 mention). 

Les requérants ayant répondu « non » à la question de savoir si les appréciations fournies 

par les expert∙e∙s et le Jury ont été pertinentes ou utiles ont principalement déclaré qu’ils 

ne se souvenaient plus des appréciations réalisées, que l’appréciation est restée d’ordre 

général ou qu’elle est intervenue à l’issue de l’étude s’agissant du rapport final. 

4.3 Effet de levier du soutien de la Fondation Leenaards pour l’obtention d’autres 

fonds 

Le soutien de la Fondation Leenaards a permis pour certains requérants principaux 

d’obtenir par la suite des fonds d’autres organisations, telles que Promotion Santé Suisse, 

le Fonds National Suisse ou encore de départements cantonaux. Ces fonds additionnels 

ont permis de donner une suite aux projets primés dans le cadre de l’Appel à projets 

Qualité de vie 65+. Par exemple, l’étude exploratoire « Transition en EMS : Rôle des 

objets dans le maintien et la transformation de l’identité des personnes âgées » (Grossen, 

2014) a permis d’obtenir un crédit du Fonds National Suisse pour le projet de recherche 

participatif HomAge (« Housing modes and development in older age »), mené en étroite 

collaboration avec le Canton de Neuchâtel et les acteurs chargés de la prise en charge des 

personnes âgées. De la même manière, dans la continuité de l’étude exploratoire « pour 

un programme de sensibilisation vis-à-vis de l’âgisme » (Maggiori, 2018), l’équipe de 

recherche a répondu à un appel à projets et obtenu un financement de la Direction de la 

santé et des affaires sociales (DSAS) du Canton de Fribourg pour réaliser le projet 

intergénérationnel « Les expert∙e∙s Vuadens – Une enquête intergénérationnelle ». Ce 
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dernier a permis à l’équipe de recherche de développer et de tester les activités 

intergénérationnelles imaginées dans le cadre de l’étude exploratoire. 

Il en va de même pour certains partenaires de terrain, qui bénéficient des résultats des 

projets soutenus par la Fondation Leenaards pour leurs recherches de fonds. En effet, les 

données produites viennent souvent légitimer des activités déjà entreprises ou planifiées 

sur le terrain.  D’après les entretiens individuels et le focus group, les résultats confortent 

bien souvent de manière scientifique les observations effectuées sur le terrain par les 

différents partenaires. À titre d’exemple, la démonstration que l’utilité sociale est un 

déterminant de la santé (Seematter-Bagnoud 2018) correspond au constat réalisé par Pro 

Senectute Vaud et aux activités de bénévolat développées à cette fin.  
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5. Conclusion et perspectives 

En neuf ans, l’Appel à projets Qualité de vie 65+ de la Fondation Leenaards a permis de 

financer un total de 41 projets pour un montant de 4,5 millions de francs. De cet Appel à 

projets ont résulté 61% de collaborations nouvelles entre équipes de recherche et 

partenaires de terrain ainsi que la poursuite de 71% d’entre elles à la fin du projet.  

Dans l’ensemble, 22 études exploratoires, 18 projets de recherche et 1 évaluation d’actions 

de terrain ont été soutenus. Les projets primés couvrent l’ensemble des thématiques 

pertinentes en matière de qualité de vie des personnes de 65 ans et plus, bien que des 

aspects tels que la transition entre les différentes phases de vie de la personne âgée et la 

valorisation de la contribution des retraités à la population active pourraient être encore 

davantage étudiés. Dans ce contexte, il convient de souligner que la Fondation Leenaards 

a défini en 2017 un nouveau focus thématique portant sur le rôle et l’engagement social 

des seniors. 

Du point de vue de la recherche dans les universités et les hautes écoles, les projets 

soutenus ont permis de contribuer à différents pans de la recherche sur la qualité de vie 

des personnes âgées de 65 ans et plus, en explorant des domaines encore peu étudiés, en 

produisant de nouvelles données sur la qualité de vie ou en recourant à de nouvelles 

méthodes d’analyse. En termes de résultats pour les personnes de 65 ans et plus, les projets 

ont été l’occasion pour ces dernières de s’impliquer dans une démarche participative et 

d’entrer dans une communauté de réflexion ou encore de tester, de construire et 

d’apprécier l’objet de la recherche. S’agissant des acteurs de terrain et des pouvoirs 

publics, les projets ont mis en lumière une nécessité d’agir de ces derniers sur des points 

particuliers et ont mis à leur disposition des données pouvant servir à la formulation de 

programmes et de mesures. Par ailleurs, des professionnel∙le∙s des domaines social et 

sanitaire, du personnel de l’administration publique, le grand public ou encore des jeunes 

ont pu être sensibilisés, voire formé∙e∙s, sur une thématique spécifique. 

Afin d’intensifier l’intégration des partenaires de terrain aux différentes étapes du projet 

et d’optimiser l’utilité des projets pour les acteurs du terrain, un accent devrait être mis 

sur une meilleure adéquation entre recherche et action. Les connaissances acquises sur les 

différentes thématiques sont larges et il convient de faciliter leur conversion en activités 

de terrain. Cet accent est souhaité par les acteurs de terrain et la Fondation Leenaards a 

déjà perçu et reconnu ce besoin pour orienter de futurs appels à projets. 

Pour mieux valoriser les contributions des partenaires de terrain ainsi que des groupes 

cible, nous recommandons de les inclure dès la conception du projet et de prévoir au moins 

une étape de restitution à la fin des travaux. Ainsi, l’opportunité sera donnée aux 

partenaires, ainsi qu’aux personnes âgées de 65 ans et plus, d’évaluer les répercussions de 

leur collaboration sur leur pratique ou leur quotidien. Il s’est avéré que cet exercice, mené 

dans le cadre de ce bilan avec quelques partenaires de terrain, a été fortement apprécié par 

les participant∙e∙s ; cela leur a permis de partager leurs expériences, d’être valorisé∙e∙s et 

de clore le projet. 

L’encouragement des collaborations interdisciplinaires et des collaborations 

interfacultaires devrait être poursuivi pour mutualiser les connaissances et favoriser le 

transfert de savoirs. La Fondation Leenaards et son événement Âge&Société constituent 

une vitrine pour les dernières recherches en matière de qualité de vie des personnes de 65 

ans et plus et permettent de faire le pont entre les milieux académiques et les 

professionnel∙le∙s intervenant auprès des seniors.  
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Annexes 

A 1 Liste des projets primés dans le cadre de l’Appel entre 2010 et 2019 

| Projets de recherche 

1. Cédric Mabire, 2011 : « Planification de sortie et bien-être des personnes âgées 

hospitalisées dans un service de médecine » 

2. Brigitte Santos-Eggimann, 2011 : « La qualité de vie des personnes âgées non-

institutionnalisées dans les cantons de Genève et Vaud : une étude de population » 

3. Marion Droz Mendelzweig, 2011 : « Patient sans être malade : effets d'un 

diagnostic clinique équivoque sur des sujets diagnostiqués, des proches et des 

soignants. Les troubles cognitifs légers en question » 

4. Claudine Burton-Jeangros, 2011 : « Les déterminants de l'évolution de la qualité de 

vie des personnes âgées de 65 ans et plus en Suisse - Une analyse longitudinale sur 

la base des données du Panel suisse des ménages 1999-2009 » 

5. France Weaver, 2012 : « Impact des inégalités socioéconomiques et de santé sur la 

qualité de vie des aînés. Situation en Suisse et comparaison avec les pays voisins » 

6. Raphaël Heinzer, 2012 : « Explorations cliniques et génétiques de la qualité́ du 

sommeil chez la personne âgée » 

7. Catherine Piguet, 2013 : « Gestion des risques menaçant le bien-être et le maintien 

à domicile des personnes de plus de 80 ans vivant seules à domicile et bénéficiant 

du soutien de services d’aide et de soins à domicile. Point de vue des personnes 

âgées » 

8. Anne-Gabrielle Mittaz Hager, 2015 : « Les effets du programme « T&E Elderly » 

sur la prévention des chutes et la Qualité de vie chez les personnes « Seniors » : une 

étude randomisée contrôlée » 

9. Barbara Lucas, 2016 : « La citoyenneté politique comme dimension de la qualité de 

vie. Une enquête dans six EMS romands » 

10. Yves Henchoz, 2016 : « Évolution de la qualité de vie dans la population âgée : 

Autant en emporte le temps ? » 

11. Sandrine Pihet, 2016 : « Un programme psycho-éducatif pour soutenir les proches 

aidants de personnes atteintes de démence : améliorer l'accessibilité et maintenir 

l'acceptabilité et les effets » 

12. Andrea Brioschi Guevara, 2016 : « Influence des interventions non 

médicamenteuses, multiples et personnalisées, sur la qualité de vie des patients et 

de leurs proches aidants en cas de troubles cognitifs » 

13. Marc Antoine Bornet, 2017 : « Désir de mort chez des patients âgés hospitalisés en 

médecine interne » 

14. Laurence Seematter, 2018 : « Engagement social des seniors et qualité de vie : une 

étude par méthodes mixtes » 

15. Jürgen Maurer, 2018 : « Vieillissement actif et participation sociale en Suisse : 

diversité des expériences, enjeux et opportunités » 

16. Fassa Farinaz, 2019 : « Bien vivre sa retraite avec les autres. Engagements, 

compétences et qualité de vie à l'ère du lifelong learning. » 

17. Pierre-Yves Brandt, 2019 : « Qualité de vie et bien-être des seniors à domicile : le 

rôle de la dimension spirituelle et religieuse » 

18. Jan Rosset, 2019 : « Engagements civiques et politiques des seniors : Se battre pour 

le climat pour bien vieillir ? » 

| Études exploratoires 

19. Stéphanie Monod, 2011 : « Prévalence et déterminants du désir de mort chez les 

personnes âgées. Désir de mort chez les personnes âgées : évaluation et exploration 

de ses liens avec la qualité de vie » 
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20. Laurence Séchaud, 2011 : « Etude pilote sur la planification anticipée du projet 

thérapeutique chez des personnes âgées vivant en établissement médico-social » 

21. Claudio Bolzman, 2012 : « Qualité de vie des personnes âgées issues de 

l’immigration africaine et latino-américaine en Suisse (cantons de Genève et 

Vaud) » 

22. Maria Grazia Bedin, 2013 : « Identification des forces et des ressources du couple 

âgé lorsque l’un des membres vit en institution suite à l’évolution de troubles de 

type Alzheimer. Implications pour l’entretien du lien entre les deux conjoints âgés » 

23. Valérie Hugentobler, 2013 : « Le positionnement des personnes âgées sur le secteur 

marchand des prestations d’aide et de soins à domicile en Suisse romande (cantons 

de Genève et Vaud). La nouvelle figure du « citoyen-consommateur » comme 

garante de la qualité de vie à domicile ? » 

24. Marc-Antoine Bornet, 2013 : « Prise en charge globale de la personne âgée 

hospitalisée et satisfaction par rapport aux soins » 

25. Anne-Gabrielle Mittaz Hager, 2013 : « Programme de tests et d'exercices à domicile 

"T&E" pour la prévention des chutes et la qualité de vie chez les personnes 

"seniors" : une étude exploratoire en vue d'un essai randomisé contrôlé » 

26. Mathieu Bernard, 2014 : « Une étude de la gratitude comme facteur explicatif du 

bien-être et de la qualité de vie chez les patients palliatifs âgés » 

27. Michèle Grossen, 2014 : « Transition en EMS : Rôle des objets dans le maintien et 

la transformation de l'identité des personnes âgées » 

28. Eric Crettaz, 2014 : « Vers un monitoring de la qualité́ de vie des « personnes 

âgées » en Suisse : exploration des possibilités de mettre sur pied un tableau de bord 

en utilisant les bases de données existantes (MONIQOL) » 

29. Dominique von der Mühll, 2014 : « Mobilité des personnes âgées dans leurs 

territoires de vie et effets de l'environnement construit sur la qualité de vie, la 

mobilité et la vie sociale » 

30. Régis Niederoest, 2014 : « Pour une qualité́ urbaine partagée » 

31. Antonio Iannaccone, 2015 : « Nouvelles technologies de la communication et 

qualité de la vie relationnelle : Défis et ressources du point de vue des grands 

parents » 

32. Pierre-Yves Brandt, 2015 : « La spiritualité et le bien être chez les personnes âgées : 

besoins, pratiques et réponses institutionnelles » 

33. Daniela Jopp, 2015 : « Atteindre ensemble un âge très avancé : étude de la nature et 

des implications de la relation entre parents très âgés et leurs enfants âgés » 

34. Séverine Pilloud, 2015 : « Dimension relationnelle de l'accompagnement soignant 

et incidence sur la qualité de vie perçue par les personnes âgées : perspectives 

sociohistorique et psychosociologiques » 

35. Eric Widmer, 2016 : « Garde des petits-enfants et ambivalence 

intergénérationnelle » 

36. Alexandre Lambelet, 2017 : « Vie sexuelle et affective dans le grand-âge » 

37. Eric Crettaz, 2017 : « Retraite, MOBIlité transnationale et QUALité de vie : profils 

des retraité-e-s mobiles domicilié-e-s en Suisse, types de mobilités, motivations et 

effets sur la qualité́ de vie (MOBIQUAL) » 

38. Christian Maggiori, 2018 : « Étude exploratoire pour un programme de 

sensibilisation vis-à-vis de l’âgisme » 

39. Pierre-Yves Moret, 2019 : « Engagement et rôle social des seniors : entre 

reconnaissance et méconnaissance » 

40. Mihaela Nedelcu, 2019 : « La grand-parentalité « contrariée » : divorce, 

éloignement géographique et autres circonstances compromettant le rôle des 

grands-parents » 
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| Projet d'évaluation d'actions sur le terrain 

41. Sandrine Pihet, 2014 : « Faisabilité et efficacité d’un programme psycho-éducatif 

pour les proches aidants de personnes âgées atteintes de démence vivant à domicile : 

une étude pilote » 
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A 2 Résultats de l’Appel à projets par thème7 

Le tableau ci-dessous ordonne, par thématique traitée, les résultats des 41 projets primés par l’Appel Qualité de vie 65+. Les numéros figurant entre parenthèses renvoient aux projets 

correspondants listés dans l’Annexe A 1. 

Thèmes 1. Résultats de la recherche dans les 

universités/établissements hospitalo-

universitaires 

2. Résultats de la recherche dans les 

hautes écoles 

3. Résultats pour les 65 ans et plus 4. Résultats pour les acteurs de terrain 

et pouvoirs publics 

A. Évolution de la 

qualité de vie 

Contribution à une meilleure compréhension 
des déterminants et de la trajectoire de la 
qualité de vie chez la population âgée vivant à 
domicile en Suisse. La satisfaction des 
personnes âgées quant à leur vie varie en 
fonction de la cohorte à laquelle elles 
appartiennent : les cohortes plus récentes 
sont globalement moins satisfaites de leur vie 
que les cohortes plus anciennes, en 
revanche, leur qualité de vie suit une 
trajectoire plus stable car elles disposent 
davantage de ressources socio-
économiques. (4) 
 
Utilisation d’indicateurs sur la qualité de vie 
auprès d’un même échantillon de personnes 
en 2011 et en 2016, permettant de constater 
une légère diminution de la qualité de vie sur 
5 ans. La qualité de vie se détériore 
davantage dans certains sous-groupes de 
personnes, en particulier celles présentant 
des facteurs de vulnérabilité (polymorbidité, 
difficultés fonctionnelles, niveau de formation 
bas, symptômes dépressifs, solitude). (10) 
 
Développement et analyse des propriétés 
d'un instrument de mesure de la qualité de vie 
adaptée à une population âgée de 65+ non-
institutionnalisée. (2) 

Il est possible de réaliser un monitoring de 
la qualité de vie des personnes de plus de 
60 ans en y ajoutant des indicateurs ; 
certains aspects de la qualité de vie ont 
peu évolué ces 15 dernières années (par 
ex. bien-être émotionnel, bien-être 
matériel), d'autres davantage (par ex. 
tendance négative pour la satisfaction 
avec la communauté locale et la confiance 
dans les autorités locales). (28) 

 Mise à disposition de données pour la 
formulation de programmes et mesures 
prenant en compte les attentes des 
cohortes successives. (4) 
 
Mise en lumière du fait que les profils 
vulnérables doivent être une priorité dans 
la promotion d’une évolution favorable de 
la qualité de vie après 65 ans. (10) 
 
Mise à disposition de données sur la 
santé et la qualité de vie de la population 
âgée aux pouvoirs publics. Apport à la 
réflexion de Pro Senectute Genève et 
Vaud sur la qualité de vie des personnes 
âgées non-institutionnalisées favorisant 
le développement d'une offre adaptée 
aux besoins. (2) 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
7  Les projets 14 (rôle et engagement social des seniors), 16 (fin de vie), 38 (rôle et engagement social des seniors) et 39 (relations intergénérationnelles) ne figurent pas dans le tableau, le projet étant 

encore en cours de développement et les premiers résultats n’étant pas disponibles. 
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B. Rôle et 

engagement social 
des seniors 

Les seniors expriment en moyenne des 
attitudes moins favorables à l'environnement 
que les autres groupes d'âge. Toutefois, ils 
ont une propension plus élevée que d'autres 
groupes d'âge à avoir certains 
comportements « quotidiens » favorables au 
climat, tels que, par exemple, consommer des 
produits de saison (résultats partiels). (18) 
 
Le bénévolat des seniors au sein 
d’association de seniors requiert de la part 
des personnes la mobilisation de leur capital 
social et culturel pour faire valoir leurs intérêts 
auprès des pouvoirs publics, mais aussi le 
développement de nouvelles compétences 
pour faire face aux difficultés (résultats 
partiels). (16) 
 
Le bénévolat a des effets positifs sur la qualité 
de vie des retraités, mais l’activité de proche 
aidant∙e a des effets négatifs. Une activité 
rémunérée permet de faire sentir aux 
personnes ayant passé l’âge de la retraite 
qu’elles ont encore un rôle à jouer dans la 
société et leur permet d’être stimulées 
mentalement et physiquement. (14) 

État des lieux inexistant jusqu’à ce jour sur 
le contexte juridique du vote en EMS dans 
les cantons romands et ses faiblesses au 
regard de l'évolution du droit international. 
(9) 
 
Production de données originales sur la 
manière dont les résidents des EMS 
thématisent leurs droits politiques et se 
conçoivent eux-mêmes en tant que 
citoyen∙ne∙s. (9)  
 
Résultats montrant la diversité des 
pratiques des EMS en Suisse romande 
relativement au droit de vote de leurs 
résident∙e∙s. (9) 

Démarche participative de l’étude qui a 
donné la possibilité pour les bénévoles 
seniors engagés dans une association 
de seniors d’entrer dans une 
communauté de réflexion et d’exprimer 
leur point de vue sur les défis actuels de 
l’association dans laquelle ils sont 
engagés. (16) 

Le bénévolat pourrait faire l’objet d’une 
attention particulière dans les séances de 
préparation à la retraite parfois 
organisées par les employeurs, ou être 
proposé dans des programmes 
interventionnels visant à prévenir 
l’isolement social. L’information 
concernant les services à disposition des 
proches aidant∙e∙s devrait venir à eux 
pro-activement. (14) 

C. Mobilité, 

migration et habitat 

Développement de la recherche prenant en 
compte l’autonomie et la qualité de vie dans 
les territoires de vie, non seulement au niveau 
du logement mais aussi des services. (29) 
 
Explicitation des composantes importantes de 
la qualité des territoires de vie pour les aînés 
interrogés. (29) 
 
Méthodologie de travail dans trois types 
d'espaces urbains (centraux, suburbain et 
périurbain) qui permet d'analyser 
conjointement et de comparer des territoires 
et donc des trajectoires/modes de vie qui sont 
souvent traités séparément. (30) 

Prise en compte de la diversité des formes 
de vieillissement et de qualité de vie, en 
tenant compte des parcours de vie 
précédents et de la dimension 
transnationale des modes de vie de 
certaines catégories des personnes 
âgées. (21) 
 
Une partie non-négligeable des 
personnes âgées issues de l’immigration 
africaine et latino-américaine en Suisse 
possède une qualité de vie non-
acceptable. Nécessité de prendre en 
compte les situations des personnes 
âgées marginalisées en raison de leur 
statut juridique précaire et leur quasi-
absence de droits à des prestations 
sociales (AVS, aide sociale, prestations 
complémentaires). (21) 
 

Participation à des groupes de 
discussions ayant permis une 
conscientisation mutuelle des enjeux de 
fragilisation/mobilité et ayant permis de 
faire émerger des discussions, qu'il 
s'agisse de recommandation d'actions 
pour les pouvoirs publics (planification 
mobilité et transports publics 
notamment) ou de nouvelles formes de 
solidarités de proximité à mettre en 
œuvre par les personnes elles-mêmes. 
(30) 
 
Légitimation des modes de vie variés en 
lien avec la migration et la diversité 
sociale et culturelle des personnes 
âgées. (21) 

Sensibilisation à la problématique des 
seniors dans les territoires de périphéries 
ainsi que leur autonomie et qualité de vie 
(au niveau du logement et au niveau des 
services). (29) 
 
Sensibilisation des acteurs publics à la 
mobilité des personnes âgées et leur 
qualité de vie dans les territoires urbains 
(communes et Etat de Vaud). (30) 
 
Sensibilisation à l'existence d'une frange 
de la population âgée particulièrement 
vulnérable (personnes issues de 
l'immigration africaine et latino-
américaine en Suisse) et peu connue des 
acteurs de terrain et des pouvoirs publics. 
(21) 
 
Mise à disposition de données sur la 
mobilité transnationale et la qualité de vie 
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Production de données sur les pratiques 
transnationales des personnes à la 
retraite, notamment en termes de gestion 
du coût de la vie et des traitements 
médicaux, pour la recherche sociale 
appliquée. (37) 

des retraités, données accessibles aux 
acteurs de terrain et aux pouvoirs publics. 
(37) 

D. Troubles cognitifs 

et proches aidants 

Une méthodologie d'évaluation de l’impact 
des interventions non-médicamenteuses sur 
la qualité de vie des dyades (couple patient 
/proche aidant) dans le cas de troubles 
cognitifs évolutifs, sur le territoire romand. (12) 

Mise en lumière de la fluctuation au jour le 
jour du fardeau des proches aidant∙e∙s de 
personnes avec démence, et de ses 
prédicteurs. (41) 
 
Appréhension de la thématique du lien 
conjugal lors du placement en EMS d'un 
conjoint atteint de la maladie d'Alzheimer 
par l'identification des forces et 
ressources et investigation des 
implications pour l’entretien du lien entre 
les deux conjoints. (22) 
 
Éléments de preuve concernant les effets 
d'une intervention adaptée au contexte 
Suisse romand pour améliorer la gestion 
du stress des proches aidant∙e∙s de 
personnes avec démence. (11) 

L’étude a donné la possibilité pour les 
couples âgés dont l’un des conjoints 
atteint de la maladie d’Alzheimer est 
placé en EMS de pouvoir discuter de 
leur situation. Gratitude des personnes 
interrogées pour une démarche de 
recherche qui s'intéresse aux couples 
dans leur situation. (22) 

Pour que les interventions non-
médicamenteuses aient un impact sur la 
qualité de vie des personnes âgées ayant 
des troubles cognitifs et celle de leurs 
proches, les interventions doivent être 
personnalisées, limitées en nombre mais 
pérennes. (12) 
 
Mise à disposition d'une intervention 
basée sur les preuves (formation) pour 
améliorer la gestion du stress des 
proches aidants de personnes avec 
démence. (41) 
 
Sensibilisation des acteurs de terrain sur 
l'impact du placement en EMS d'un 
conjoint souffrant de la maladie 
d’Alzheimer sur le lien conjugal et la 
qualité de vie. (22) 
 
Contribution à l’évolution à l’échelle 
locale (canton de Vaud) des méthodes de 
diagnostic de la maladie d’Alzheimer 
grâce à son regard critique à l’égard de la 
catégorie diagnostique MCI. (3) 

E. Qualité de vie à 

domicile/gestion des 
risques 

 Les personnes âgées recourant à des 
services privés d’aide et de soins à 
domicile ne les combinent pas avec des 
services (para)publics. Ce sont 
principalement les activités de care qui 
sont transférées au marché privé, 
activités que les proches ne veulent ou ne 
peuvent pas faire, et qui ne sont souvent 
pas offertes par les services publics. 
L’offre « à la carte » des services privés 
est rassurante pour les personnes âgées 
car elle est adaptable aux différents 
besoins. (23) 
 
La mise en application et l'utilisation de 3 
programmes d'exercices à domicile chez 

Participation des personnes de plus de 
65 ans ayant des risques de chute au 
programme de tests et d’exercices à 
domicile basé sur l’autonomie et la 
confiance en soi, et participation à 
l'évaluation du programme. (8) 

Sensibilisation du personnel de soins, en 
particulier les collaborateurs-trices des 
institutions partenaires, à la 
problématique des chutes et de 
l'identification des risques de chute chez 
les personnes âgées et fragilisées. (25) 
 
Transmission de nouvelles 
connaissances et compétences aux 
acteurs de terrain (physiothérapeutes) 
pour la prévention des chutes des 
personnes âgées. (8) 
 
Présentation aux partenaires de terrain 
(CMS) des résultats sur le rapport des 
personnes âgées aux risques. 
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les personnes âgées permet de 
démontrer leurs effets sur les chutes, les 
facteurs de risque, la qualité de vie ainsi 
que l'adhésion à la pratique d'exercices 
physiques (résultats partiels). (8) 
 
Méthodologie (entretiens d’explication) 
qui amène une nouveauté dans la 
manière de questionner des personnes 
âgées. (7) 

Exploitation des résultats de l’étude dans 
les programmes d'enseignement en 
géronto-gériatrie (Bachelor) ainsi que du 
DAS en santé des populations 
vieillissantes de la HES-SO santé et 
social. (7) 

F. Qualité de vie en 

EMS 

Mise en évidence de l'importance de 
l'environnement matériel pour le 
développement des personnes vieillissantes, 
qu’il s’agisse d’objets personnels ou, plus 
largement, de l'organisation de l'espace 
(public et privé) de l'EMS. Cette matérialité 
joue un rôle fondamental dans la transition en 
EMS et participe au développement de la 
personne. (27) 

Champ de recherche des besoins 
d'intimité et de sexualité des personnes 
âgées vivant en institution jusque-là très 
peu étudié de manière empirique. (36) 

 Sensibilisation des professionnels en 
EMS à l’importance de la matérialité dans 
le développement de la personne. (27) 
 
Sensibilisation des professionnels et des 
futurs professionnels au thème de la vie 
sexuelle et affective des personnes en 
EMS ou accueil temporaire à travers une 
formation (36) 

G. Relations 

intergénérationnelles 
et interpersonnelles 

Thématisation de l'influence de la qualité de la 
relation entre la personne âgée et ses proches 
sur son bien-être et sa prise en charge en 
institution. (33) 
 
Encourager le développement d’interventions 
contribuant au lien parent-enfant en institution 
favorise la qualité de vie des 65 ans et plus. 
(33) 
 
Exploration du domaine encore peu étudié de 
l'impact sur les personnes âgées des 
nouvelles technologies de la communication 
(NTC) sur les relations intergénérationnelles. 
Quand les relations sont foncièrement 
satisfaisantes, l’usage des NTC apporte une 
valeur ajoutée, qui renforce le sentiment de 
bien-être relationnel. Quand les relations sont 
insatisfaisantes, les NTC, notamment par leur 
caractère d’immédiateté et de traçabilité, 
risquent d’amplifier les conflits et les tensions. 
(31) 
 
Approfondissement du concept 
d'ambivalence intergénérationnelle et 
familiale en l'utilisant dans le contexte de la 
garde régulière des petits enfants. (35) 
 

L’âgisme est considéré par les seniors 
comme étant une réalité pouvant survenir 
au sein de la famille, dans les commerces, 
les espaces publics, les transports publics 
et dans l’administration. Meilleure 
compréhension des modalités et 
procédures pour une éventuelle mise en 
place d'un programme de sensibilisation 
vis-à-vis de l'âgisme dans les écoles (38) 
 
Les personnes âgées interrogées 
accordent une grande valeur au caractère 
informel et affectif de la relation 
thérapeutique, où elles sont perçues 
comme des personnes à part entière 
avant d’être perçues comme des 
usagères de soins. L’incidence de la 
dimension relationnelle de 
l’accompagnement soignant sur la qualité 
de vie est plus marquée pour les résidents 
d’EMS que pour les personnes à domicile 
ayant recours aux CMS. (34) 

Prise de conscience par les grands-
parents des dynamiques/processus 
favorisant la qualité des relations 
familiales ainsi que des moyens d'action 
appropriés. (31) 
 
Les différentes personnes âgées qui ont 
participé à l’une ou l’autre des étapes de 
l’étude exploratoire pour un programme 
de sensibilisation vis-à-vis de l’âgisme 
ont apprécié le fait de pouvoir contribuer 
au projet, dans le respect de l’idée « 
pour les seniors avec les seniors ». (38) 

Mise en lumière d'un problème de santé 
publique qui est celui de la prise en 
charge croissante des personnes d’un 
âge avancé par leurs proches. Cette 
tendance engendre du stress pour les 
proches, mais aussi le sentiment d’être 
un fardeau pour la personne âgée. (33) 
 
Mise en lumière d'un problème de 
politique publique qui est celui de l'accès 
aux modes de garde institutionnels pour 
les enfants. (35) 
 
Visibilité donnée à la notion d’âgisme, 
grâce notamment à l’intérêt des médias. 
(38) 
 
Réalisation des premiers éléments de 
sensibilisation à l’âgisme auprès des 
jeunes (par ex. activité inter-
générationnelle en collaboration avec 
Générations au Musée et premières 
utilisations de scénarios de réalité 
virtuelle). (38) 
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La garde des petits enfants dans la dyade 
« enfant adulte-parent âgé » et dans 
l’ensemble du réseau familial stimule la 
solidarité mais génère aussi des tensions 
impliquant des stratégies de gestion 
particulières. (35) 

H. Fin de vie (désir 

de mort, gratitude et 
spiritualité) 

Adaptation/développement d’instruments 
d’évaluation du désir de mort chez la 
personne âgée (SAHD-OLD et Schroepfer). 
(19) 
 
Thématique du désir de mort chez les patients 
âgés hospitalisés en soins aigus encore 
jamais abordée. Question de la disposition 
des patients âgés à parler de leur fin de vie 
encore jamais abordée. (13) 
 
Le désir de mort des patients âgés 
hospitalisés en soins aigus augmente avec 
l’âge mais diminue avec une meilleure qualité 
de vie. Les patients tolèrent bien le fait de 
parler de leur fin de vie. (13) 
 
Vision globale (biopsychosociale et spirituelle) 
de la qualité de vie de la personne âgée 
hospitalisée ; utilisation d'un indicateur de 
satisfaction par rapport aux soins. (24) 
 
Importance de mieux comprendre le rôle de la 
spiritualité pour les personnes de plus de 65 
ans vivant à domicile/en EMS. Diversité des 
modes d’accompagnement spirituels qui ne 
se limitent pas aux rites (célébrations 
religieuses, cultes, messes). (32)  
 
Corrélation entre la gratitude (sentiment de 
reconnaissance) et la qualité de vie chez les 
patients palliatifs âgés. Les corrélations sont 
similaires indépendamment du questionnaire 
standardisé choisi pour mesurer la qualité de 
vie (par ex. SEIQOL ou MGQOL). (26) 

Étude précoce en Suisse sur l'Advance 
Care Planning. (20) 
 
Développement de la recherche sur la 
planification anticipée du projet 
thérapeutique dans le contexte des EMS. 
(20) 

 Sensibilisation à la manière d’envisager 
le désir de mort chez les personnes 
âgées. (19) 
 
Sensibilisation à la qualité de vie des 
personnes âgées hospitalisées et son 
impact sur le désir de mort. (13) 
 
Importance de la coordination des 
bénévoles dans l’accompagnement des 
personnes de plus de 65 ans dans leur 
spiritualité. (32) 
 
Sensibilisation sur la planification 
anticipée du projet thérapeutique 
(Advance Care Planning) en EMS à 
travers des formations et des débats 
publics. (20) 
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I. Divers Utilisation des mesures d'inégalité (indice de 
Gini, indice de concentration) pour identifier 
l’impact des inégalités socioéconomiques et 
de santé sur la qualité́ de vie des aînés. Ces 
mesures d’inégalité n’avaient jusque-là jamais 
été utilisées dans ce domaine. (5) 
 
Caractérisation du sommeil des personnes 
âgées : qualité du sommeil (inférieure à celles 
des 40-60 ans), horloge interne (décalée vers 
le matin), fréquence des apnées du sommeil 
(plus fréquentes qu’estimé) et apparition de 
troubles respiratoires nocturnes et manque 
d’oxygène associés à des troubles cognitifs 
précoces. (6) 

Production de données sur le niveau de 
préparation au retour à domicile des 
personnes âgées hospitalisées dans un 
service de médecine et données sur les 
modèles de préparation au retour à 
domicile dans le canton de Vaud. (1) 

 Prise de conscience d'un besoin 
important de développer les 
compétences des soignants et 
l'organisation des besoins des personnes 
âgées retournant à domicile sans aide 
après une hospitalisation. (1) 
 
Proposition aux soignants d’une nouvelle 
approche des troubles du sommeil chez 
les personnes. Par exemple, les plaintes 
de somnolence diurne sont moins 
fréquentes chez les personnes âgées 
que les plus jeunes. Donc message 
transmis aux médecins qu'une plainte de 
somnolence diurne chez une personne 
âgée ne doit pas simplement être 
attribuée à son âge, mais être investiguée 
et traitée le cas échéant. (6) 
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02108-w 

49. Abolhassani N, Santos-Eggimann B, Bula C, Goy R, Guessous I, Henchoz Y. Quality 

of life profile in three cohorts of community-dwelling Swiss older people. BMC 

Geriatr. 2019;19(1):96. doi: 10.1186/s12877-019-1112-4 

50. Henchoz Y, Bula C, Guessous I, Goy R, Dupuis M, Santos-Eggimann B. Validity of 

the Older people Quality of Life - 7 domains (OQoL-7) scale (soumis) 

Sandrine Pihet, 2016 : « Un programme psycho-éducatif pour soutenir les proches 

aidants de personnes atteintes de démence : améliorer l'accessibilité et maintenir 

l'acceptabilité et les effets » 

51. Kipfer, S., & Pihet, S. (2019). Pflegende Angehörige für Unterstützungsprogramme 

gewinnen / Amener les proches aidants dans les programmes de soutien. Angewandte 

Gerontologie Appliquée, 3/19, 1-3. 

52. Pihet, S., & Kipfer, S. (2020). A psycho-educative group program to cope better with 

dementia caregiving: Adaptation to the Swiss context and re-evaluation of the 

feasibility and benefits with mixed-methods (en préparation pour soumission à BMC 

Geriatrics) 

Andrea Brioschi Guevara, 2016 : « Influence des interventions non 

médicamenteuses, multiples et personnalisées, sur la qualité de vie des patients et 

de leurs proches aidants en cas de troubles cognitifs » 

53. Cognitive impairment and non-medical interventions: quality of life of patients and 

their caregivers. Notter-Bielser ML, Leidi-Maimone B, Laouadi MH, Perrin S, 

Métraux H, Damian D, Démonet JF, Dürst AV, Brioschi Guevara A. Rev Med Suisse. 

2019 Nov 13;15(671):2110-2113. PMID: 31742943 Review. French 

54. Leidi-Maimone B, Notter-Bielser M, Laouadi M, Perrin S, Métraux H, Damian D, 

Chavan CF, Nsir M, Cibelli G, Tâche M, Montandon M, Ghika J, Démonet J, et al. 

How non-drug interventions affect the quality of life of patients suffering from 

progressive cognitive decline and their main caregiver. Aging (Albany NY). 2020; 

12:10754-10771. https://doi.org/10.18632/aging.103291 

Marc Antoine Bornet, 2017 : « Désir de mort chez des patients âgés hospitalisés en 

médecine interne » 

55. Bornet MA, Rubli Truchard E, Waeber G, Vollenweider P, Bernard M, Schmied L, 

Marques-Vidal P. Life worth living: cross-sectional study on the prevalence and 

determinants of the wish to die in elderly patients hospitalized in an internal medicine 

ward. 2020 

Pierre-Yves Brandt, 2019 : « Qualité de vie et bien-être des seniors à domicile : le 

rôle de la dimension spirituelle et religieuse » 

56. Brandt, Pierre-Yves & Dandarova Robert, Zhargalma. Spiritual care for the elderly. 

Reflection tracks inspired by a research project in the canton of Vaud (soumis) 

Jan Rosset, 2019 : « Engagements civiques et politiques des seniors : Se battre 

pour le climat pour bien vieillir ? » 

57. Lorenzini, J. Mosch, G.A. & Rosset, J. (2020). Becoming and acting “green”. How 

people adopt green attitudes and behaviors. Papier présenté dans le cadre de la 

Conférence Suisse (papier de conférence en cours d'amélioration) 

https://doi.org/10.18632/aging.103291
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Stéphanie Monod, 2011 : « Prévalence et déterminants du désir de mort chez les 

personnes âgées. Désir de mort chez les personnes âgées : évaluation et 

exploration de ses liens avec la qualité de vie » 

58. Monod, S. , Lécureux, E. , Rochat, E. , Spencer, B. , Seematter-Bagnoud, L. , Martin-

Durussel, A. and Büla, C. (2015) Validity of the FACIT-Sp to Assess Spiritual Well-

Being in Elderly Patients. Psychology, 6, 1311-1322. doi: 10.4236/ 

psych.2015.610128 

Laurence Séchaud, 2011 : « Etude pilote sur la planification anticipée du projet 

thérapeutique chez des personnes âgées vivant en établissement médico-social » 

59. Séchaud L., Goulet C., Morin D. & Mazzocato C. (2014). Advance care planning for 

institutionalised older people: an integrative review of the literature. International 

Journal of Older People Nursing Jun 20 doi: 10.1111/opn.12033 

60. Séchaud L, Mazzocato C. (2014). Fin de vie et priorités de soins: étude pilote auprès 

des résidents en établissement médico-social et de leurs proches. La gazette médicale 

Info@gériatrie, vol 3(5), septembre 2014 

61. Séchaud L, Mazzocato C. (2014). Besoins prioritaires en fin de vie pour les personnes 

âgées et leurs proches, http://www.reiso.org/spip.php?article4331 

62. Séchaud L, (2014). Besoins prioritaires en fin de vie pour les personnes âgées et leurs 

proches. Revue internationale de soins palliatifs, vol 29(1), mars 2014 

63. Séchaud, L. & Goulet, C. (2010). Advance Care Planning of nursing home residents-

Literature review. 4th European nursing congress older persons: the future of care. 

Rotterdam, the Nederlands. Journal of Cinical Nursing. 19 suppl 1 

Claudio Bolzman, 2012 : « Qualité de vie des personnes âgées issues de 

l’immigration africaine et latino-américaine en Suisse (cantons de Genève et 

Vaud) » 

64.  Bolzman, C., Gakuba, T., Minko, S. (2016). Résidents inattendus : trajectoires, 

dilemmes et situations de vie des Africains et Latino-Américains âgés en Suisse 

francophone Vie Sociale, 16 (4), 79-90. https://www.cairn.info/revue-vie-sociale-

2016-4-page-79.htm 

65. Bolzman, C. (2017), Migrants africains et latino-américains âgés. Trajectoires et 

conditions de vie, Angewandte Gérontologie Appliquée, 2 (4), 13-15 

66. Bolzman, C. (2018). Configurations familiales transnationales et liens 

intergénérationnels. Les personnes âgées au cœur du care. Revue des sciences sociales, 

60, 56-65. http://journals.openedition.org/revss/1410 

Maria Grazia Bedin, 2013 : « Identification des forces et des ressources du couple 

âgé lorsque l’un des membres vit en institution suite à l’évolution de troubles de 

type Alzheimer. Implications pour l’entretien du lien entre les deux conjoints 

âgés » 

67. Bedin MG, Bouchard S. (2017). Alzheimer et vie de couple quand l’un des partenaires 

est en maison d’hébergement : étude de cas pilote. Revue francophone internationale 

de recherche infirmière, 3(2), 87-96 

Valérie Hugentobler, 2013 : « Le positionnement des personnes âgées sur le 

secteur marchand des prestations d’aide et de soins à domicile en Suisse romande 

(cantons de Genève et Vaud). La nouvelle figure du « citoyen-consommateur » 

comme garante de la qualité de vie à domicile ? » 

68. HUGENTOBLER, V. (2018). Les enjeux de la marchandisation des services d’aide et 

de soins à domicile. Angewandte GERONTOLOGIE Appliquée, n° 3/18. Berne, p. 

47-50 
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69. HUGENTOBLER, V. & DALLERA, C. (2017). Tous égaux face à la relation d’aide 

et de soins à domicile ? Derrière la vitrine du libre choix, In : N. Burnay & C. Hummel 

(Ed.), Vieillissement et classes sociales, Bern : Peter Lang 

70. HUGENTOBLER, V., ANCHISI, A. & DALLERA, C. (2016). Des usagers âgés 

“clients” à domicile, in : M. Hamzaoui, P. Artois P. & L. Melon (Ed.) Le secteur non 

marchand au coeur du changement, Mons : Couleurs Livres 

Marc-Antoine Bornet, 2013 : « Prise en charge globale de la personne âgée 

hospitalisée et satisfaction par rapport aux soins » 

71. Bornet MA, Rubli Truchard E, Rochat E, Pasquier J, Monod S. Factors associated with 

quality of life in elderly hospitalised patients undergoing post-acute rehabilitation: a 

cross-sectional analytical study in Switzerland. BMJ open. 2017;7(10):e018600 

Mathieu Bernard, 2014 : « Une étude de la gratitude comme facteur explicatif du 

bien-être et de la qualité de vie chez les patients palliatifs âgés » 

72. Althaus, B., Borasio G.D., Bernard, M., (2018). Gratitude at the end of life: a 

promising lead for palliative care. Journal of Palliative Medicine, 21, 1566-1572 

73. Bernard, M. (2015). Le sentiment de gratitude en soins palliatifs : un facteur 

contribuant au bien-être et à la qualité de vie ? Psycho-Oncologie, 9, 115-120  

74. Bernard M, Poncin E, Borasio GD. Post-traumatic growth at the end of life: 

prevalence, areas concerned and association with gratitude as a personality trait. 

(soumis) 

Michèle Grossen, 2014 : « Transition en EMS : Rôle des objets dans le maintien et 

la transformation de l'identité des personnes âgées » 

75. ZITTOUN, T., GROSSEN, M., & SALAMIN TARRAGO, F. (en soumission). 

Creating new spheres of experience in the transition to a nursing home. Learning, 

Culture and Social Interactions (special issue) 

Pierre-Yves Brandt, 2015 : « La spiritualité et le bien être chez les personnes 

âgées : besoins, pratiques et réponses institutionnelles » 

76. Dandarova Robert, Z., Laubscher, K., & Brandt, P.-Y. (2016). Spiritualité et bien-être 

chez des personnes âgées : le cas des résidents dans une institution en Suisse. 

INTERAÇÕES, 11 (N°20), 9-30 

77. Brandt, P.-Y., Laubscher, K., Gamaiunova, L., & Dandarova Robert, Z. (2017). 

Vieillir en institution en Suisse romande : La prise en compte de la spiritualité pour 

favoriser le bien-être. Working Paper n°12, ISSR, Université de Lausanne. 

https://www.unil.ch/issr/files/live/sites/issr/files/shared/Publications/WP_WorkingPa

pers/WorkingPaper_12_ISSR_FTSR_UNIL.pdf 

Daniela Jopp, 2015 : « Atteindre ensemble un âge très avancé : étude de la nature 

et des implications de la relation entre parents très âgés et leurs enfants âgés » 

78. Jopp, D. S., Kim, K., Kim, Y., Lampraki, K., & Boerner, K. Older children’s and (very) 

old parents’ aging self-perceptions: Dyadic perspective (en préparation) 

79. Jopp, D. S., Meystre, C., Darwiche, J., Spini, D. & Boerner, K. Support exchange 

among older children and old parents: An observational approach (en préparation) 

80. Meystre, C., Jopp, D. S., Salaün, C., Darwiche, J., Boerner, K., & Spini, D. Observing 

support interactions between parents and children in advanced age. (under revision) 

81. Meystre, C., dos Santos Mamed, M., & Jopp, D. S. Parent–child relationships in 

advanced age: A conversation analysis of problem-oriented discussion (soumis) 
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Eric Widmer, 2016 : « Garde des petits-enfants et ambivalence 

intergénérationnelle » 

82. Girardin, M., Widmer, E.D., & Baeriswyl, M. Grands-parents caring for 

Grandchildren: support, conflicts and ambivalence within family configurations. (en 

cours de rédaction) 

83. Baeriswyl, M., Girardin, M., & Widmer, E.D. Grandparents strategies for handling 

family conflicts and ambivalence when caring for grandchildren. (en cours de 

rédaction) 

Alexandre Lambelet, 2017 : « Vie sexuelle et affective dans le grand-âge » 

84. Alexandre Lambelet, Nicole Brzak, Maurice Avramito et Valérie Hugentobler, 2019. 

« Vie sexuelle des personnes âgées en institution : ce qu’elles en disent », Gérontologie 

et société, 41, 160, pages 155 à 168 

85. Revue professionnelle: Avramito, M., Brzak, N., Hugentobler, V. & Lambelet, A. 

(2019). Quels réagencements des relations affectives et sexuelles avec l'entrée en 

établissement médico-social ? Angewandte GERONTOLOGIE Appliquée, 4(1), 9-11 

Eric Crettaz, 2017 : « Retraite, MOBIlité transnationale et QUALité de vie : profils 

des retraité-e-s mobiles domicilié-e-s en Suisse, types de mobilités, motivations et 

effets sur la qualité ́de vie (MOBIQUAL) » 

86. Article dans la revue « Population, Space and Place » (en cours de rédaction) 

Christian Maggiori, 2018 : « Étude exploratoire pour un programme de 

sensibilisation vis-à-vis de l’âgisme » 

87. Carrino F., Moullet V., Abou Khaled O., Mugellini E., & Maggiori C. (2020) 

Personage VR – A Virtual Reality Story-Telling Tool to Raise Awareness About 

Ageism. In T. Ahram, R. Taiar, V. Gremeaux-Bader & Aminian K. (Eds) Human 

Interaction, Emerging Technologies and Future Applications II. IHIET 2020. (p. 295–

301). Advances in Intelligent Systems and Computing, vol 1152. Cham, Switzerland: 

Springer International Publishing 

Pierre-Yves Moret, 2019 : « Engagement et rôle social des seniors : entre 

reconnaissance et méconnaissance » 

88. Projet d’article(s) dans la revue Gérontologie et société et/ou la revue Retraite et 

société (en cours de rédaction) 

Sandrine Pihet, 2014 : « Faisabilité́ et efficacité́ d’un programme psycho-éducatif 

pour les proches aidants de personnes âgées atteintes de démence vivant à 

domicile : une étude pilote » 

89. Pihet, S., Moses Passini, C., & Eicher, M. (2017). Good and Bad Days: Fluctuations 

in the Burden of Informal Dementia Caregivers, an Experience Sampling Study. 

Nursing Research, 66(6), 421-431. doi 10.1097/NNR.0000000000000243 

90. Pihet, S., & Kipfer, S. (2018). Coping with dementia caregiving: A mixed-methods 

study on feasibility and benefits of a psycho-educative group program. BMC 

geriatrics, 18(209). doi: https://doi.org/10.1186/s12877-018-0896-y 
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A 4 Apparitions et publications dans les médias en lien avec les projets 

primés 

 

Cédric Mabire, 2011 : « Planification de sortie et bien-être des personnes âgées 

hospitalisées dans un service de médecine » 

91. Mabire, C., Goulet, C., Morin, D., Büla, C. (2015). Des facteurs prédicteurs du succès 

de la transition de l’hôpital vers la communauté. La gazette médicale, info@gériatrie; 

2 : 28-29 

Brigitte Santos-Eggimann, 2011 : « La qualité de vie des personnes âgées non-

institutionnalisées dans les cantons de Genève et Vaud : une étude de 

population » 

92. Article 24 heures 18.11.2011 : « Le bonheur des seniors vaudois est à l'étude » 

Raphaël Heinzer, 2012 : « Explorations cliniques et génétiques de la qualité́ du 

sommeil chez la personne âgée » 

93. Il existe de très nombreux articles dans la presse non scientifique dans lesquels les 

données de cette cohorte sont mentionnées 

Catherine Piguet, 2013 : « Gestion des risques menaçant le bien-être et le maintien 

à domicile des personnes de plus de 80 ans vivant seules à domicile et bénéficiant 

du soutien de services d’aide et de soins à domicile. Point de vue des personnes 

âgées » 

94. Droz Mendelzweig M., Bedin, M.G. (2019). Wohnen: Herausforderungen einer 

alternden Bevölkerung. BFH-Zentrum Soziale Sicherheit. knoten & maschen | blog für 

soziale sicherheit. https://www.knoten-maschen.ch/wohnen-herausforderungen-einer-

alternden-bevoelkerung/ (mise en ligne 11.07.2019) 

95. Gérer les risques, Journée intercantonale des proches aidants, Curaviva, Neuchâtel, 30 

octobre 2018 

Anne-Gabrielle Mittaz Hager, 2015 : « Les effets du programme « T&E Elderly » sur 

la prévention des chutes et la Qualité de vie chez les personnes « Seniors » : une 

étude randomisée contrôlée » 

96. Radio Rottu, 20.09.17, Interview de M. Martin Plaschy, coordinateur du Haut-Valais 

97. Le Nouvelliste, 21.12.2017, Article dans le complément Campus « Les chutes chez les 

Seniors ne sont pas une fatalité » 

98. RTS 1, 05.01.2018, Interview de M. Nicolas Mathieu, co-réquérant 

99. Quotidien de la Côte, 04.04.2018, « Les chutes des Seniors sous la loupe » 

100. Walliser Bote, 30.07.18, Neue Technologien erobern das Gesundheitswesen 

101. Digital Day, Sion, 25.10.2018, « Explorer la santé à l'ère du digital » 

Barbara Lucas, 2016 : « La citoyenneté politique comme dimension de la qualité de 

vie. Une enquête dans six EMS romands » 

102. Présentation de la recherche et interview de B. Lucas, revue Génération, Rein, 

Frédéric « Mobilisation. On vote aussi dans les EMS » septembre 2017, pp. 57-59 

(online) 

103. Présentation de la recherche, Rapport annuel 2016, HES-SO, p. 20 
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Sandrine Pihet, 2016 : « Un programme psycho-éducatif pour soutenir les proches 

aidants de personnes atteintes de démence : améliorer l'accessibilité et maintenir 

l'acceptabilité et les effets » 

104. Promotion de l’autogestion des proches aidants, publiée dans le cadre du 

programme de promotion « Offres visant à décharger les proches aidants 2017–2020 », 

Volet 2 : modèles de bonnes pratiques 

Fassa Farinaz, 2019 : « Bien vivre sa retraite avec les autres. Engagements, 

compétences et qualité de vie à l'ère du lifelong learning. » 

105. Les thématiques du projet VIVRA ont été abordées dans l'interview de Marion 

Repetti à la ligne du coeur de la RTS, émission du 13 mai 2020 

Jan Rosset, 2019 : « Engagements civiques et politiques des seniors : Se battre 

pour le climat pour bien vieillir ? » 

106. Jasmine Lorenzini interrogée dans l'article : «Jetzt wäre der ideale Moment für 

einen umfassenden ökologischen Wandel», Neue Zürcher Zeitung, 14.05.2020 

107. Entretien de Jasmine Lorenzini et Jan Rosset réalisé par Frédéric Rein pour le 

magazine Générations en février 2020 et paru actualisé en septembre 2020 

Laurence Séchaud, 2011 : « Etude pilote sur la planification anticipée du projet 

thérapeutique chez des personnes âgées vivant en établissement médico-social » 

108. Séchaud, L. (2018). Regards croisés sur l’anticipation des soins en partenariat. 

Hôpitaux universitaires de Genève, Suisse, 16.10 2018 

109. Séchaud, L. (2016). Directives anticipées participation à l’émission de Canal 9 

pour son émission mensuelle de promotion de la santé, « Antidote » sur ce sujet : 

https://www.facebook.com/heds.geneve/ 

Anne-Gabrielle Mittaz Hager, 2013 : « Programme de tests et d'exercices à domicile 

"T&E" pour la prévention des chutes et la qualité de vie chez les personnes 

"seniors" : une étude exploratoire en vue d'un essai randomisé contrôlé » 

110. Emission de radio CQFD la 1ère, 22 octobre 2014 

111. Emission de télévision Canal 9, 23 octobre 2014 

Mathieu Bernard, 2014 : « Une étude de la gratitude comme facteur explicatif du 

bien-être et de la qualité de vie chez les patients palliatifs âgés » 

112. Migros Magazine 23, 04.06.2018 

113. Le Chuvien n°23, février 2019 

114. In Vivo n°15, juillet-octobre 2018 

Dominique von der Mühll, 2014 : « Mobilité des personnes âgées dans leurs 

territoires de vie et effets de l'environnement construit sur la qualité de vie, la 

mobilité et la vie sociale » 

115. Article dans le bulletin Rue de l’Avenir 3/2017 consacré à la question des 

seniors : Des territoires de vie accueillants pour tous, à construire avec les aînés 

116. Articles Générations et Revue REISO (à venir) 

Régis Niederoest, 2014 : « Pour une qualité́ urbaine partagée » 

117. Publication en ligne sur le site de l'EPFL le 29.7.16 

Antonio Iannaccone, 2015 : « Nouvelles technologies de la communication et 

qualité de la vie relationnelle : Défis et ressources du point de vue des grands 

parents » 

118. 19h30 RTS1 

https://www.facebook.com/heds.geneve/
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119. Coopération  

120. Générations  

121. Falò, 5 avril 2018 RTS 

122. Livre : Cesari Lusso (2016) Parents et grands-parents : rivaux ou alliés ? Edition 

Favre Lausanne 

Daniela Jopp, 2015 : « Atteindre ensemble un âge très avancé : étude de la nature 

et des implications de la relation entre parents très âgés et leurs enfants âgés » 

123. Radio Television Switzerland (RTS 1, 9.6.2018): invited guest at Emission Six 

heures - Neuf heures « Je suis vieux… et mes parents le sont encore plus! » 

https://www.rts.ch/play/radio/six-heures-neuf-heures-le-samedi/audio/je-suis-vieux-

et-mes-parents-le-sont-encore-

plus?id=9598508&station=a9e7621504c6959e35c3ecbe7f6bed0446cdf8da  

124. WDR (Westdeutscher Rundfunk). Entretien avec Martina Keller. Emission 

Janvier 2018 

125. Kipfer, V. (2017, novembre). Des seniors au service de leurs parents. Migros 

Magazine 

126. Sommer, A. (2017, juin). Etre senior c’est aussi s’occuper de ses vieux parents. 

Magazine Générations 

Christian Maggiori, 2018 : « Étude exploratoire pour un programme de 

sensibilisation vis-à-vis de l’âgisme » 

127. RTS – La 1ère (5 août 2019). Forum. 

https://www.rts.ch/play/radio/forum/audio/une-initiative-prevoit-de-combattre-les-

discriminations-liees-a-lage-interview-de-christian-maggiori?id=10598322 

128. Radio Fribourg (22 janvier 2019). Capsules de radio Fribourg 

129. SwissInfo (10 septembre 2019). Lotta all'ageismo - "Noi oggi creiamo la nostra 

discriminazione di domani". https://www.swissinfo.ch/ita/lotta-all-ageismo_-noi-

oggi-creiamo-la-nostra-discriminazione-di-domani-/45172302 

130. Der Bund (6 avril 2019). Es fühlen sich mehr junge Menschen einsam als ältere.  

131. Article repris aussi dans : Tages Anzeiger 

132. La Gruyère (14 février 2019). Un programme pour briser les stéréotypes sur les 

seniors 

133. RSI – La Uno (17 janvier 2019). Albrachiara – “Il nuovo ageismo”. 

https://www.rsi.ch/rete-uno/programmi/informazione/albachiara/Il-nuovo-ageismo-

11226585.html 

134. La Liberté (28 décembre 2018). Une vision erronée de la vieillesse 

135. Article repris aussi dans : 20 minutes ; Blick ; Corriere del Ticino ; La Nouvelliste 

; Le Temps ; Le Matin ; RadioLac ; Radio Liechtenstein ; RFJ ; Ticino Online ; Tribune 

de Genève 

  

https://www.rts.ch/play/radio/six-heures-neuf-heures-le-samedi/audio/je-suis-vieux-et-mes-parents-le-sont-encore-plus?id=9598508&station=a9e7621504c6959e35c3ecbe7f6bed0446cdf8da
https://www.rts.ch/play/radio/six-heures-neuf-heures-le-samedi/audio/je-suis-vieux-et-mes-parents-le-sont-encore-plus?id=9598508&station=a9e7621504c6959e35c3ecbe7f6bed0446cdf8da
https://www.rts.ch/play/radio/six-heures-neuf-heures-le-samedi/audio/je-suis-vieux-et-mes-parents-le-sont-encore-plus?id=9598508&station=a9e7621504c6959e35c3ecbe7f6bed0446cdf8da
https://www.rts.ch/play/radio/forum/audio/une-initiative-prevoit-de-combattre-les-discriminations-liees-a-lage-interview-de-christian-maggiori?id=10598322
https://www.rts.ch/play/radio/forum/audio/une-initiative-prevoit-de-combattre-les-discriminations-liees-a-lage-interview-de-christian-maggiori?id=10598322
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A 5 Liste des participations à des congrès en lien avec les projets primés 

 

Cédric Mabire, 2011 : « Planification de sortie et bien-être des personnes âgées 

hospitalisées dans un service de médecine » 

136. Mabire, C., Goulet, C. Büla, C. & Morin, D. (2014). Readiness for hospital 

discharge scale: translation and psychometric evaluation of a French version. RCN 

2014 International Nursing Research Conference. Glasgow, UK 

137. Mabire, C., Goulet, C. Büla, C. & Morin, D. (2013). Nursing discharge planning 

interventions impact on elderly’s readiness to be discharged. RCN 2013 International 

Nursing Research Conference. Belfast, UK 

138. Mabire, C. (2015). Older inpatients discharged home: How is nursing making a 

difference? Older inpatients discharged home: How is nursing making a difference? 

Joint Annual Meeting of the Swiss Society of Cardiology (SSC) and the Swiss Society 

of Cardiac and Thoracic Vascular Surgery (SSCS). Zurich, Switzerland, June 11-12 

139. Mabire, C., Goulet, C. Büla, C. & Morin, D. (2014) Nursing discharge planning 

interventions for Aged Persons Hospitalized in Medical Units in Switzerland. 8th ICN 

INP/APNNetwork. Helsinki, Finland, August 18-20 

140. Mabire, C. (2014) La planification de sortie des personnes âgées hospitalisées 
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vie des personnes âgées de 65 ans et plus en Suisse - Une analyse longitudinale 

sur la base des données du Panel suisse des ménages 1999-2009 » 
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150. Journée SHARE Paris, octobre 2013 

151. 4th international SHARE User conf, Liège, novembre 2013 

152. Midwest Economics Ass, Chicago, mars 2014 

153. IUB Conf. on health economy, Indiana, avril 2014 

154. American soc Los Angeles, juin 2014 

155. Southern economic association, novembre 2014 

156. The Gerontological Society of America (GSA) Annual Research Meeting, 
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167. Assemblée générale de la société médicale du Valais romand (Uvrier) et du Haut-

Valais (Brigue), 12.10.19, "The Swiss CHEF Trial: Information et état des lieux 
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ses préférences. 21ème Congrès suisse en oncologie Bern, Suisse, 28 mars 2019 

199. The Gerontological Society of America (GSA) Annual Research Meeting, 

Boston MA (Nov. 2018), “The Role of Health Status at Shaping Inequalities in Well-

Being of the Baby Boomers and Older Persons in Europe” 

200. Séchaud, L., Da Rocha Rodrigues M.G., Mazzocato, C. (2016). Advance Care 

Planning (ACP) précoce auprès de patients atteints d’un cancer avancé et de leurs 
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201. Séchaud, L., Mazzocato, C. (2015). Planification anticipée du projet 
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210. Val Fleuri, Genève, Suisse, 27 mai 2014 

211. EMS Zambotte, Valais, Suisse, 22 mai 2014 
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215. Séchaud, L., Mazzocato C., Morin, D. & Goulet, C. (2013). La PAPT : 
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aux confins de la pratique ou au cœur du métier ? Plateforme latine de recherche en 

soins palliatifs, Haute école de santé Arc, Neuchâtel, Suisse, 07 février 2013 

216. Séchaud, L., Goulet, C., Morin, D., & Mazzocato C. (2013). Planification 

anticipée du projet thérapeutique (PAPT) chez des personnes âgées vivant en EMS. 
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230. « L’impensé des classes sociales dans le processus de vieillissement », Colloque 

international, Université de Namur, Belgique, 10-11 septembre 2015 

231. « Vieillissement et pouvoirs d’agir. Entre ressources et vulnérabilités », 5èmes 
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réadaptation gériatrique : quels facteurs associés ? [poster] In: 11e Congrès 

International Francophone de Gérontologie et Gériatrie (CIFGG), Montreux, Suisse, 

2018 
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"T&E" pour la prévention des chutes et la qualité de vie chez les personnes 

"seniors" : une étude exploratoire en vue d'un essai randomisé contrôlé » 
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236. Physioswiss Congress 17-18.06.2016, Bâle : « Programme de tests et d'exercices 

à domicile "T&E" pour la prévention des chutes et la qualité de vie chez les personnes 
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presented at the EARLI SIG 10, 21, 25 Conference. August 28-29, Tartu, Estonia 

247. ZITTOUN, T., & GROSSEN, M. (2017). Repenser la sphère de l’intime. Atelier 

animé dans le cadre du colloque « Intimité, sexualité et grand âge ». Haute Ecole de 

Travail Social et de la Sant-Vaud. Lausanne, le 21 mars 2017 

248. GROSSEN, M. & ZITTOUN, T. (2017). Creativity and continuity of the self in 

the transition into the nursing home. Paper presented at the Biennal Conference of the 

European Association for Research on Learning and Instruction (EARLI). Tampere, 

Finland, 1st September 2017 

Dominique von der Mühll, 2014 : « Mobilité des personnes âgées dans leurs 

territoires de vie et effets de l'environnement construit sur la qualité de vie, la 

mobilité et la vie sociale » 

249. Conférence de l’Union des villes suisses, « La ville, où toutes les générations 

vivent ensemble. Mesures à prendre par les villes en matière de politique de la 

vieillesse », 6 novembre 2015, Bienne 

250. Colloque REIACTIS, 5es rencontres internationales, Lausanne 10-12 février 

2016, présentation 10 février 2016 

251. Journée annuelle Mobilité piétonne Suisse, « Marcher pour sa santé », Bâle, 30 

juin 2016 

252. Swiss Mobility Conference, EPFL, 30 juin 2017 

253. Planète Recherche, éésp, 16 janvier 2018 

254. Séminaire organisé le 23 février 2018 à l’EPFL pour mettre en discussion avec 

plusieurs types d’acteurs (services cantonaux, communes, entreprises de transport 

public, associations professionnelles et spécialisées) les résultats conjoints de l’étude 

interdisciplinaire Chôros-EPFL/EESP/IUMSP et de l’étude CEAT-EPFL 

Régis Niederoest, 2014 : « Pour une qualité́ urbaine partagée » 

255. Présentation lors du colloque REIACTIS (10-12 février 2016) - projet de journée 

d'étude en 2016 avec le Laboratoire Chôros 

256. Présentation le 23/02/2018 – à l'EPFL, animation d’un séminaire sur les défis 

territoriaux face au vieillissement démographique destiné à des collectivités publiques 

vaudoises et groupes d’intérêt domaines santé et seniors 

Antonio Iannaccone, 2015 : « Nouvelles technologies de la communication et 

qualité de la vie relationnelle : Défis et ressources du point de vue des grands 

parents » 

257. Congrès EducA à Hammamet (Tunisie, mars 2017) 

258. Congrès CKBG « Ubique e intelligenti : tecnologie e persone » à Naples (Italie, 

juin 2017) 

259. Intervention à la MAPS (Maison d’Analyse des Processus Sociaux, Université 

de Neuchâtel, mars 2017). 

260. Restitution des résultats aux associations partenaires : 3 séances à l’Ecole des 

grands-parents de Lausanne, de Neuchâtel ainsi qu’au Cyberthé à Neuchâtel 

Pierre-Yves Brandt, 2015 : « La spiritualité et le bien être chez les personnes 

âgées : besoins, pratiques et réponses institutionnelles »  

261. Dandarova Robert, Zhargalma (2016). Religious Involvement, Spirituality, and 

Well-being in Institutionalized Elderly People in Switzerland. Aging & Society: Sixth 
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Interdisciplinary Conference Aging, Life-course, and Social Change. 6–7 OCTOBER 

2016 | LINKÖPING UNIVERSITY | NORRKÖPING, SWEDEN. 

https://agingandsocialchange.com/assets/downloads/aging/J16FinalProgram.pdf  

262. Conférence : Brandt, Pierre-Yves (2016). Les attentes spirituelles des résidents 

en EMS et de leurs proches: éclairage de données récoltées dans le canton de Vaud. 

Journée scientifique « Vieillir en institution, vieillesses institutionnalisées. Nouvelles 

populations, nouveaux lieux, nouvelles pratiques. », HESAV, Lausanne, 8 novembre 

2016 

263. Conférence : Brandt, Pierre-Yves (2017). Vieillir en institution : les attentes 

spirituelles des résidents. Chaire « Religion, spiritualité et santé », Université Laval, 

Québec, 7 février 2017 

264. Conférence : Brandt, Pierre-Yves (2019). Spiritual care for the elderly: Offering 

the opportunity to talk about death. International Conference on « The Village and the 

Romanian Spirit, Between Tradition and Actuality », 4-6 novembre 2019, Université 

de Cluj (Roumanie), 5 novembre 2019 

Daniela Jopp, 2015 : « Atteindre ensemble un âge très avancé : étude de la nature 

et des implications de la relation entre parents très âgés et leurs enfants âgés »  

265. Jopp, D. S., Meystre, C., Salaün, C., Darwiche, J., Boerner, K., & Spini, D. (2018, 

November). Older parent-child dyads: Patterns of support exchange identified through 

observation. Paper presented at the 70. Annual Scientific Meeting of the 

Gerontological Society of America, Boston, MA 

266. Meystre, C., Dos Santos Mamed, M., Jopp, D. S., Darwiche, J., Boerner, K., & 

Spini, D. (2018, November). A Conversation analysis of problem-oriented discussions 

between older parents and adult children. Paper presented at the 70. Annual Scientific 

Meeting of the Gerontological Society of America, Boston, MA 

267. Meystre, C., Jopp, D. S., Darwiche, J., Boerner, K., Salaün, C., & Spini, D. (2017, 

September). Support between very old parents and their children: the role of 

responsiveness in the perceived quality of the relationship. Paper presented at the 15. 

Conference of the Swiss Psychology Society, Lausanne, Switzerland 

268. Salaün, C., Meystre, C., Jopp, D. (2017, September). Relationship quality and 

support between a parent and child in old age: a contrast case study. Paper presented 

at the 15. Conference of the Swiss Psychology Society, Lausanne, Switzerland 

269. Meystre, C., Jopp, D.S., Darwiche, J., Boerner, K., Salaün, C., Lampraki, C. & 

Spini, D. (2017, July). Support exchanges between a very old parent and his child: A 

case study. Paper presented at the meeting of the International Centenarian 

Consortium, Santa Cruz, CA 

270. Jopp, D. S., Meystre, C., Salaün, C., Salina, E., Jamin, P., & Boerner, K. (2017, 

June). Vieillir ensemble: une analyse du soutien mutuel entre parents en âge avancé et 

leur enfant. Présentation donnée à la Journée de recherche du NCCR LIVES, Lavaux, 

Suisse 

271. Jopp, D. S. (2016, juin). Loss experience and social support in centenarians. 

Présentation sur invitation donnée à la Conférence internationale LIVES 

“Relationships in later life: Challenges and opportunities”, Berne, Suisse 

272. Jopp, D. S., Meystre, C., & Lampraki, C. (2018, November). Je m’occupe de mes 

vieux parents – mes enfants s’occupent de moi. Presentation given for the Service of 

Social Affaires, city of Carouge, Switzerland 

273. Boerner, K., & Jopp, D. S. (2017, October). Aging together: relationship 

dynamics between the very old and their old children. Invited presentation given at 

Seoul University, Seoul, South Korea 

274. Jopp, D. S. (2016, July). Social network and support in centenarians. Présentation 

sur invitation donnée à l’Université d’Osaka, École supérieure des sciences humaines, 

de la thanatologie clinique et de la science comportementale gériatrique, Osaka, Japon 

https://agingandsocialchange.com/assets/downloads/aging/J16FinalProgram.pdf
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275. Jopp, D. S., Meystre, C., Salaün, C., Salina, E., Jamin, P., & Boerner, K. (2017, 

juin). Vieillir ensemble: une analyse du soutien mutuel entre parents en âge avancé et 

leur enfant. Présentation donnée à la Journée de recherche du NCCR LIVES, Lavaux, 

Suisse 

276. Meystre, C., & Salaün, C. (2017, avril). Le soutien entre parents en âge avancé 

et leur enfant : Le rôle de la responsivité dans la qualité perçue de la relation. 

Présentation donnée au colloque du laboratoire CERPSAVI, Université de Lausanne, 

Suisse 

277. Jopp, D. S., Meystre, C., Salaun, C., Salina, E., & Jamin, P. (2017, March). 

Vieillir ensemble: une analyse du soutien mutuel entre parents en âge avancé et leur 

enfant [Aging together: Analysis of support exchanges between very old parents and 

their child]. Presentation given at the colloquium of the FADO laboratory, University 

of Lausanne 

278. Meystre, C., Jopp, D., Salaün, C., Salina, E., & Jamin, P. (2017, mai). Proches et 

EMS : Le point de vue des proches dans l’étude « Vieillir ensemble ». Présentation 

donnée à la journée de formation AVDEMS – QUAFIPA intitulée Benchmarking 2016 

et « Ateliers de bonnes pratiques » en matière de management de la qualité dans les 

EMS, Grangeneuve, Fribourg 

279. Jopp, D. S. (2016, novembre). La vie en âge très avancé. Conférence donnée à 

l’Ecole des Grands-Parents, Lausanne 

280. Jopp, D. S. (2016, octobre). Vieillir ensemble. Présentation donnée à la Journée 

des proches aidants à l’EMS Clair-Soleil, Ecublens 

281. Jopp, D. S. (2016, octobre). La vie en âge très avancé. Conférence donnée à la 

maison de retraite “La Gracieuse”, Lonay 

282. Meystre, C., Jopp, D. S., Darwiche, J., Boerner, K., & Spini, D. (2019, 

November). Observing support interactions between parents and children in advanced 

age. Poster presented at the 71. Annual Scientific Meeting of the Gerontological 

Society of America, Austin, TX 

283. Jamin, P., Salina, E., Salaun, C., & Jopp, D. S. (2018, June). Coping in very age: 

use and utility. Poster presented at the International Conference of the Swiss Society 

of Gerontology and Geriatrics “Aging Diversity”, Montreux, Switzerland 

284. Meystre, C., Jopp, D. S., Darwiche, J., Boerner, K., Lampraki, C7, & Spini, D. 

(2018, June). Very old adults and their children: How do support exchanges vary 

depending on health and relationship quality? presented at the International 

Conference of the Swiss Society of Gerontology and Geriatrics “Aging Diversity”, 

Montreux, Switzerland 

285. Salaun, C., Salina, E., Jamin, P., Richter, M., & Jopp, D. S. (2018, June). 

Relationship quality and well-being in very old parent and child dyads. Poster 

presented at the International Conference of the Swiss Society of Gerontology and 

Geriatrics “Aging Diversity”, Montreux, Switzerland 

286. Meystre, C., Jopp, D. S., Darwiche, J., Boerner, K., Salaün, C., Lampraki, C., & 

Spini, D. (2017, octobre). Exchanges between very old parents and their children: 

What kind of support do we observe? Poster présenté à la Journée de la Recherche de 

la Faculté des Sciences Sociales et Politiques, Université de Lausanne, Suisse 

287. Meystre, C., Jopp, D. S., Darwiche, J., Boerner, K., Salaün, C., Lampraki, C., & 

Spini, D. (2017, July). Very old adults and their children: Qualitative findings on 

support exchange. Poster presented at the 21. IAGG World Congress for Gerontology 

and Geriatrics, San Francisco, CA 

288. Jopp, D. S. & Meystre, C. (2017, September). Social resources in vulnerable adult 

populations. Symposium organized for the 15. Conference of the Swiss Psychology 

Society, Lausanne, Switzerland 
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Eric Widmer, 2016 : « Garde des petits-enfants et ambivalence 

intergénérationnelle » 

289. Widmer, E.D. « Les liens familiaux intergénérationnels au troisième âge: Quelles 

configurations d’ambivalences? » Workshop, Grands-parents d’ici et d’ailleurs, 

quelles contributions, quelles reconnaissances ?, Université de Neuchâtel, 2 novembre 

2018 

Alexandre Lambelet, 2017 : « Vie sexuelle et affective dans le grand-âge »  

290. Le Congrès international francophone de gérontologie et gériatrie qui s’est tenu 

à Montreux du 13 au 15 juin 2018 

291. Le Congrès de la Société suisse de travail social qui s’est tenu à Lausanne les 12 

et 13 septembre 2018 

Eric Crettaz, 2017 : « Retraite, MOBIlité transnationale et QUALité de vie : profils 

des retraité-e-s mobiles domicilié-e-s en Suisse, types de mobilités, motivations et 

effets sur la qualité de vie (MOBIQUAL) »  

292. Workshop sur le thème des mobilités et migrations post-retraite organisé dans le 

cadre de la conférence du réseau de recherche International Migration, Integration and 

Social Cohesion IMISCOE, Malmö, juin 2019 

293. « Abstract » en vue de la participation à la conférence de la European 

Sociological Association, Manchester, août 2019 

294. Conférence de la International Society for Quality of Life Studies ISQOLS, 

Grenade (Espagne), septembre 2019 

295. Conférence de l’Association internationale pour la recherche interculturelle 

(ARIC), Hets Genève, juin 2019 

Sandrine Pihet, 2014 : « Faisabilité et efficacité d’un programme psycho-éducatif 

pour les proches aidants de personnes âgées atteintes de démence vivant à 

domicile : une étude pilote »  

296. Pihet, S. (2017). We need to ask for help otherwise we drown: Challenges and 

benefits of a psycho-educative group intervention for informal caregivers of persons 

with dementia. Oral presentation at the 15th Swiss Psychological Society Conference 

"Treasuring the Diversity of Psychology" within the symposium "Social resources in 

vulnerable adult populations", 4-5th September, Lausanne, Switzerland 

297. Pihet, S., & Kipfer, S. (2017). A feasability study of a complex intervention for 

informal caregivers of community-dwelling persons with dementia. Conference. 

Summer School SPINE, Swiss PhD in Nursing Science Educational, August 21st-25th, 

Lausanne, Switzerland 

298. Pihet, S. (2016). Santé et proches aidant-e-s, santé des proches aidant-e-s. 

Présentation orale lors de la demi-journée de débat Gerontonet "les proches aidant-e-s 

en perspective : économie, santé et travail social", 11 novembre, Lausanne, Suisse 

299. Pihet, S., & Kipfer, S. (2016). Looking from another angle: Reframing helps 

reduce burden and empower caregivers of persons living at home with dementia. Oral 

presentation at the Alzheimer Europe Conference, 31 octobre au 2 novembre, 

Copenhagen, Denmark 

300. Pihet, S., & Kipfer, S. (2016). Implementation of an evidence-based intervention 

for informal dementia caregivers in Switzerland: First results. Présentation orale au 

Swiss Congress for Health Professions (SCHP), 1-2 septembre, Lugano, Campus 

Trevano, Cannobio, Suisse 

301. Pihet, S., & Kipfer, S. (2016). L’infirmière partenaire du proche aidant face à la 

démence. Workshop presented at the Congrès de l’Association suisse des infirmières 

et infirmiers (ASI), 1er au 3 juin, Davos, Suisse 
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302. Moses Passini, C., & Pihet, S. (2015). Apprendre à être mieux… pour mieux 

aider: résultats des deux premiers groupes (FR et GE). Présentation orale au 3ème 

SYMPOSIUM EN PSYCHIATRIE DE L’AGE AVANCE, 6 octobre, Yverdon-les-

Bains, Suisse 
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A 6 Liste des membres du Jury de la Fondation Leenaards 

 

 Liste des membres du Jury de la Fondation Leenaards 

Fonction Total Fonction lors de l’entrée au Jury Entrée Sortie 

Président du Jury Erwin Zimmermann PhD, ancien professeur associé à 
l’Université de Neuchâtel  

2011 2019 

Membre-expert Christophe Büla Professeur à la Faculté de biologie 
et de médecine, UNIL, chef du Service de 
gériatrie et de réadaptation gériatrique, 
CHUV 

2011 2017 

Membre-expert Andrée Helminger Dr. Phil., maître-assistante au Département 
de psychologie de l’Université de Zurich  

2011 2019 

Membre-expert Cornelia Oertle Bürki Dr. Phil., Directrice de la Haute Ecole de 
Santé de Berne  

2011 2011 

Membre-expert Caroline Moor PhD, collaboratrice scientifique au Centre 
interfacultaire de gérontologie de 
l’Université de Zurich 

2012 2014 

Membre-expert Sandra Oppikofer PhD, collaboratrice scientifique 
au Centre interfacultaire de gérontologie de 
l’Université de Zurich 

2015 2019 

Membre-expert Pierre-Olivier Lang Professeur associé à l’Université Anglia 
Ruskin (Cambridge), médecin au 
Neurocentre de la Clinique de Montchoisi 
(Lausanne) et directeur médical de la 
Clinique Nescens (Genolier) 

2018 2019 

Président Commission a&s Pascal Gay Consultant en santé publique 2011 2017 

Président Commission a&s Filip Uffer Ancien Directeur de ProSenectute Vaud 2018 2019 

 Source : Fondation Leenaards. 
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