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I.  Introduction 

I.1. Objectif du projet de vie
Le projet de vie institutionnel a pour but de définir les valeurs et le fonctionnement de la résidence, tant pour les 

habitants que pour le personnel qui accompagne ces derniers.

Il définit la philosophie, le cadre de fonctionnement et les objectifs. Choisir de rejoindre la résidence Alegria, c’est 

adhérer à son projet de vie et mettre tout en œuvre pour veiller chaque jour à le mettre en application.

I.2. Informations générales
La résidence Alegria a une capacité de 159 lits de maison de repos et 34 résidences service. Les 159 lits « maison 

de repos » accueillent des personnes âgées de 60 ans et plus nécessitant un accompagnement dans la vie 

quotidienne ou souhaitant bénéficier d’un soutien et d’une présence en cas de nécessité. Ils comprennent 41 lits 

dits « MRS »  (maison de repos et de soins) et 118 lits dits « MR » (maison de repos). En lit MRS, l’habitant bénéficie 

de l’hôtellerie, des soins (infirmiers et aides-soignants) 24h/24, de l’animation comportant des activités physique, 

intellectuelles ou encore ludique, de la prise en charge logopédique, psychologique et de la kinésithérapie. En lit 

MRPA, l’habitant bénéfice de la même prise en charge, à l’exception de la kinésithérapie : cette dernière se fera 

auprès de kinésithérapeutes indépendants (proposés par la résidence mais sans obligation, le kinésithérapeute 

pouvant être choisi par l’habitant). Le ticket modérateur de ces séances de kinésithérapie sera alors à charge du 

patient.

Les 34 résidences service accueillent quant à elles, des locataires autonomes capables de gérer eux-mêmes 

leurs différents besoins. En cas d’urgence, un système d’appel est à leur disposition 24h/24 leur permettant de 

bénéficier d’une intervention infirmière de la maison de repos. Si un résident de la Résidence Service nécessite 

davantage de soins, il bénéficie d’une priorité pour disposer d’une place dans la maison de repos. 
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II. Présentation de la maison de vie,  
     de repos et de soins

« Vous êtes ici chez vous, vivez comme vous l’entendez »

La résidence Alegria a à cœur de proposer un lieu de vie au sein duquel l’habitant a la possibilité de récréer 

un  nouveau « chez lui » adapté à sa personnalité, ses habitudes, ses spécificités,  ses envies mais également 

ses  besoins. Pour ce faire, la Résidence propose un lieu de vie en « semi-communauté » au sein duquel chacun  

est accepté et respecté dans son intégrité. Ainsi, habitants et équipes collaborent chaque jour dans un esprit  

bienveillant au fonctionnement  global de la maison. Ceci implique que les membres du personnel soient à l’écoute 

de manière à répondre au mieux et en fonction des possibilités aux besoins des habitants et que ces derniers 

adoptent une attitude positive et  constructive envers les différentes équipes et également envers leurs « co-

locataires ». 
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III. Philosophie de notre maison

III.1. Nos valeurs
Nos valeurs principales sont le respect et la bienveillance. Nous souhaitons que chacun, habitants et membres 

de l’équipe, cohabitent en harmonie en faisant preuve de solidarité et d’indulgence. Ce respect mutuel est bien 

entendu attendu entre habitants et membres de l’équipe, mais également entre les membres de l’équipe et entre 

les  habitants. 

III.2. Notre mission
A Alegria, les habitants sont considérés comme autonomes et indépendants et les actions d’accompagnement  

ont pour but de pallier aux différentes carences physiques et cognitives qui pourraient entraver l’autonomie dans 

le but de restaurer et/ou de conserver cette précieuse indépendance. C’est ainsi que nous ne faisons pas « à la 

place » mais « avec » les habitants.

Adhérant au modèle Tubbe auquel nous avons été formés, nous mettons tout en œuvre pour assurer le maintien 

de la santé de nos habitants en collaboration avec ces derniers mais également en collaboration avec les familles 

et l’entourage.

La santé étant définie par l’OMS comme « un état de complet bien-être physique, mental et social, qui ne consiste 

pas seulement en une absence de maladie ou d’infirmité », nous veillons à proposer un accompagnement basé 

sur le respect du projet de vie individuel de chaque habitant. Ce dernier, toujours construit en collaboration et en 

perpétuelle adaptation, sera le fil conducteur des actions mises en place pour conserver voire restaurant un bien-

être le plus optimal possible.

III.3. Notre équipe
Notre équipe travaille main dans la main, unissant ses forces et ses compétences pour avancer ensemble. Vous 

trouverez ci-dessous une présentation des contributions spécifiques de chacun au sein de notre organisation.

III.3.1. L'accueil et l’équipe administrative

L’équipe est composée d’une responsable de l’accueil et des admissions, qui sera votre premier contact avec 

la Résidence ; d’une responsable de la facturation et du suivi administratif, ainsi que de plusieurs supports à la 

direction, s’impliquant dans la gestion des dossiers du personnel, dans le suivi de projets spécifiques ou dans la 

coordination de la vie communautaire, en lien avec l’équipe pluridisciplinaire. 

III.3.2. L'équipe soignante

Elle est composée de deux infirmières cheffes, soutenue chacune par une adjointe, qui coordonnent l’équipe des 

infirmier(e)s et des aides-soignant(e)s. 

III.3.3. L’équipe paramédicale

Notre équipe paramédicale est composée de professionnels diversifiés, dont des kinésithérapeutes, un 

ergothérapeute, une logopède, une psychologue et une psychomotricienne.
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III.3.4. L'équipe d’entretien

Les techniciennes de surface sont présentes du lundi au dimanche. Chaque jour, elles passent dans votre 

chambre pour vérifier son état de propreté, et débarrasser votre poubelle. Toutes les semaines, elles assurent le 

nettoyage complet et détaillé de votre chambre (poussières, nettoyage à l’eau). Elles interviennent plus souvent si 

nécessaire, évidemment, selon les besoins spécifiques. 

III.3.5. L’équipe de cuisine

L’équipe de cuisine assure la préparation des repas, cuisiner et commis travaillant sous la supervision du chef de 

cuisine. 

III.3.6. La responsable logistique

Elle assure principalement le suivi du linge des habitants et de l’ordre général de la Résidence.

III.3.7. La direction

La direction de notre maison de repos joue un rôle central dans le bon fonctionnement de l’établissement, en étant 

toujours disponible et à l’écoute des résidents et de leurs familles. Elle veille à répondre à toutes les demandes 

et préoccupations, qu’elles concernent le bien-être des résidents ou l’organisation des services. En étroite 

collaboration avec l’équipe administrative, la direction assure une gestion fluide et un environnement serein pour 

tous. 

III.4. Nos prestataires de soins et de services

Nous avons 2 kinésithérapeutes indépendants, 2 pédicures indépendants et 1 coiffeuse qui vient chaque vendredi 

avec son équipe.
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IV. Notre vision

IV.1. La vie sociale et communautaire
La maison de repos propose une variété d'activités, des sorties régulières et des événements conviviaux, tout en 

incluant activement les résidents dans chaque initiative. Leur avis est précieux, et leur participation est essentielle 

pour créer un environnement respectueux, dynamique et ouvert sur l'extérieur.

IV.1.1. La participation des ainés à la vie de la maison de repos

A Alegria, comme déjà développé plus haut, la participations des habitants est essentielle. Ainsi, la tenue d’un 

conseil participatif a lieu tous les deux mois et regroupe au minimum la moitié des habitants, leur famille mais 

également des représentants des différentes équipes. Lors de ce conseil participatif, les procès-verbaux des 

différents comités sont partagés et débattus. Nous abordons également les différents aspects de la vie en 

communauté, des soins, de l’hôtellerie, des activités et autres. Les procès-verbaux des conseils participatifs sont 

rédigés et tenus à disposition de tous.

IV.1.2. Le respect de la diversité

A Alegria, la diversité (âge, sexe, culture, religion,…) est considérée comme une richesse. Ainsi, chaque habitant 

peut rencontrer un représentant de son culte si il le souhaite. Nous veillons à proposer des activités permettant 

de découvrir d’autres cultures, d’autres âges (collaboration avec l’école proche de la résidence). Le bilinguisme 

français – néerlandais est très présent au sein de notre établissement, en bordure du Brabant Flamand, avec une 

partie de l’équipe administrative et près de 20% de résidents néerlandophones.

IV.1.3. L’ouverture à la vie et les collaborations avec des services et des organismes extérieurs

La vie de quartier passe régulièrement les portes de notre Résidence grâce, entre autres, à une collaboration 

active avec une association de quartier qui propose de nombreuses activités et rencontres

IV.1.4. Les relations avec les familles et les proches des habitants

Puisque l’habitant est chez lui, sa famille et son entourage font également partie de notre « communauté » 

Alegria. De nombreux évènements conviant les familles sont organisés chaque année. Au quotidien, les proches 

sont toujours les bienvenus, sans heures de visite figées, mais dans la mesure où les visites n’entravent pas 

l’organisation du travail et le respect des autres habitants.

IV.2. Les soins de santé
Au sein du groupe Anima, la planification et l'amélioration continue de la qualité des soins et des services prestés 

font l'objet d'une attention systématique et structurée. Des procédures, des instructions et des formations 

standardisées contribuent à garantir la qualité des soins. Tous les trimestres, les données de 8 indicateurs de 

résultats des soins (KPI) sont collectées et communiquées au conseil d'administration, ainsi qu'aux directeurs 

opérationnels et à leurs directeurs respectifs. Ces résultats KPI ont une fonction de signalisation importante et 

nous aident à remettre en question nos processus de manière critique. Grâce à un système d'auto-évaluation, des 

mesures préventives et correctives sont prises. 

Ces indicateurs de qualité sont basés sur les mêmes définitions que les indicateurs de qualité de “ VIKZ “, l’institut 

de qualité de soins en Flandre, qui permet d'effectuer des benchmarks.
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Ces 8 indicateurs sont les suivants : 

1.	 Pourcentage de résidents sans perte de poids involontaire de 5% ou plus en un mois, ayant pour objectif : 

•	 De prévenir les escarres, l’ostéopénie, la détérioration cognitive, de renforcer l’immunité, d’éviter les 

hospitalisations.

•	 Cet indicateur exclut les résidents en régime hypocalorique, sous traitement diurétique, souffrant de douleurs 

chroniques ou en soins palliatifs. 

2.	Pourcentage de résidents sans perte de poids involontaire de 10% ou plus sur 6 mois, ayant pour objectif : 

•	 Les motifs ci-dessus, en incluant les pertes de poids moins visibles car plus lentes  mais pour autant continues, 

donc tout aussi préoccupantes.

•	 Cet indicateur exclut les résidents en régime hypocalorique, sous traitement diurétique, souffrant de douleurs 

chroniques ou en soins palliatifs. 

3.	Pourcentage de résidents ne présentant pas d'escarre de catégorie 2 ou plus survenant dans la maison de 

repos, ayant pour objectif : 

•	 De stimuler l’activité, maintenir la mobilité, prévenir la sarcopénie et les chutes, maintenir le plus possible 

l’indépendance et l’autonomie.

4.	Pourcentage de résidents ne faisant pas l'objet d'une mesure de contention physique pendant la journée, ayant 

pour objectif : 

•	 De garder de la mobilité pour prévenir les blessures physiques dues aux chutes, maintenir l’autonomie, accroitre 

le bien-être psychologique et l’estime de soi. 

5.	Pourcentage de résidents ne faisant pas l'objet d'une mesure de contention physique pendant la nuit, ayant 

pour objectif : 

•	 De prévenir les blessures physiques dues aux chutes et à la contention, maintenir l’autonomie, accroitre le bien-

être psychologique et l’estime de soi. 

6.	Pourcentage de suivis assurés chez les résidents victimes de deux chutes ou plus sur une courte période, ayant 

pour objectif : 

•	 D’assurer le suivi individuel de qualité dans la recherche des causes des chutes dans un but de prévention de 

celles-ci ; 

•	 D’identifier les risques potentiels et cibler les actions communes pour prévenir les chutes d’un point de vue 

collectif. 

7.	 Pourcentage de signature des soins planifiés, ayant pour objectif : 

•	 De vérifier que les soins sont prodigués conformément à leur planification. 

8.	Pourcentage de signature des médicaments de la fiche de traitement, ayant pour objectif : 

•	 De vérifier que les médicaments sont administrés conformément à leur prescription. 

Après avoir déterminé les indicateurs clés de performance, une analyse interne avec les responsables de 

l'équipe de soins a lieu au niveau du site. L’objectif est d’identifier les causes racines qui influencent ces résultats. 

Les processus de soins sont adaptés et des plans d'action sont élaborés en fonction des résultats trimestriels 

obtenus. 
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IV.3. L’environnement et la qualité de vie

IV.3.1. L’infrastructure et les installations

La résidence Alegria est une résidence moderne, spacieuse et lumineuse. Les 159 lits sont répartis en 5 unités 

bénéficiant chacune d’un lieu de repas commun avec cuisine, de petits salons, d’un bureau infirmier, d’une salle de 

bain avec baignoire adaptée.

Toutes les chambres sont individuelles et bénéficient d’une salle de douche avec toilette et lavabo.

En outre, la Résidence propose :

•	 Une cafétaria

•	 Une belle salle de kinésithérapie

•	 Un salon de coiffure

•	 Une salle des familles

•	 Une bibliothèque

•	 Un beau jardin clos et une magnifique terrasse.

IV.3.2. L’accompagnement pluridisciplinaire des habitants

L’accompagnement des habitants est un travail d’équipe. Les différentes compétences travaillent ensemble à un 

objectif commun : l’obtention d’un état de santé le plus propice à une vie quotidienne enrichissante. Chaque jour, 

des réunions d’équipes permettent le partage des informations et des observations nécessaires à une prise en 

charge éclairée des habitants. 

Chaque mois, une réunion pluridisciplinaire a lieu, orchestrée par notre médecin coordinateurs, pour réfléchir et 

analyser ensemble l’état de santé des habitants. Les expertises et avis de chaque membre de l’équipe permettent 

de mettre en place des objectifs ainsi que les actions nécessaires à la réalisation de ces objectifs.

IV.3.3. L’alimentation et le plaisir de mangerer

La résidence Alegria participe activement au comité de Liaison en alimentation et nutrition (CLAN) du groupe 

Anima. En effet, notre logopède, en est un membre impliqué. L’alimentation et le plaisir de manger sont à Alegria, 

essentiels. 

Ainsi, à son arrivée, notre chef rencontre le nouvel habitant pour établir la liste de ses préférences alimentaires. 

Parallèlement, les allergies et intolérances alimentaires seront consciencieusement notifiées au dossier de 

l’habitant et l’équipe de cuisine ainsi que l’équipe de soins veilleront à fournir un menu adapté. Notre logopède 

analysera les besoins en présentation des aliments. Si une texture particulière, un régime particulier ou autre 

sont nécessaires, ceux-ci seront instaurés et tenus à jour. Notre ergothérapeute, quant à lui, veillera à assurer 

un maximum d’autonomie dans la prise des repas en proposant les adaptations nécessaires (vaisselle adaptés, 

mobilier adapté etc…)

L’adéquation de l’alimentation sera objectivée par un suivi des poids mensuels. En cas de constatation de perte 

anormale de poids, le régime sera réévalué en équipe pluridisciplinaire et les mesures nécessaires seront 
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mise en place (enrichissement des repas, complément alimentaire, modification des textures, adaptation de 

l’environnement des repas, etc…)

A Alegria nous souhaitons porter une attention toute particulière à l’environnement des repas. Ainsi, un 

aménagement des espaces dédiés à la restauration est en projet constant, en collaboration avec les habitants et 

les différentes équipes.

La qualité et le plaisir de manger sont également évalués très régulièrement, que ce soit lors des comités 

alimentation et lors des conseils participatifs. De plus, une enquête de satisfaction menée chaque année invite 

chacun à évaluer les repas et proposer des idées.

IV.3.4. Vision de la contention

Dans les maisons de repos et de soins du groupe Anima, nous nous efforçons de mener une politique qui vise à 

limiter le recours aux moyens de contention, et ce pour permettre à nos résidents de conserver leur autonomie et 

leur individualité au maximum. 

Notre approche proactive place le bien-être physique, psychologique et social de nos résidents à l’avant-plan. 

En tant que prestataires de soins, nous basons toujours nos actions sur la liberté de choix des résidents. La 

connaissance de la vie personnelle et de certaines habitudes et comportements des résidents nous en disent 

plus sur ses besoins spécifiques. Dès l’arrivée en maison de repos et de soins, le résident, sa famille et son 

médecin traitant sont informés de notre politique relative à la contention, qui figure en annexe de la convention 

d’hébergement. 

Notre approche multidisciplinaire contribue à l'élaboration d'un plan de soins individuel de qualité dans lequel 

les besoins et le fonctionnement des habitants sont ajustés et suivis en permanence. Celui-ci permet aux 

professionnels de soins de surveiller les besoins et le fonctionnement des résidents.

En cas de comportement imprévisible ou de situations dangereuses, nous nous mettons systématiquement à 

la recherche de solutions créatives afin d’être en mesure de choisir la mesure la moins contraignante pour le 

résident. Nous misons aussi sur la participation des bénévoles et des proches du résident pour compléter le 

travail de l’équipe de soignants en ce qui concerne l’occupation de la journée.   

Notre vision innovante remet toujours en question le recours aux méthodes de contention. La contention 

n’intervient qu’en dernier recours après le passage en revue, par l’équipe pluridisciplinaire, de toutes les 

alternatives possibles. 

Afin de mettre correctement en œuvre nos principes en matière de sécurité, d’autonomie, d’humanité et de bien-

être intégral de nos résidents, nous dispensons régulièrement des formations à nos collaborateurs pour les aider à 

faire des choix mûrement réfléchis qui contribuent au bonheur de nos résidents. 

Par mesure de contention, nous entendons toute mesure que le résident n’est pas à même de déterminer lui-

même, à savoir :  toute intervention qui restreint ou prive le résident de sa liberté de mouvement ou de choix, y 

compris la contention chimique et architecturale. 

En tant que maison de repos d’Anima, nous nous engageons à appliquer et à transmettre chaque jour de manière 

cohérente et pour le bonheur de nos résidents, les principes suivants :  

•	 Chaque résident a le droit à sa liberté ;

•	 Sur ce sujet, la communication occupe une place centrale ;

•	 Nous faisons le choix de limiter au maximum les méthodes de contention (vision, idéal : « zéro contention ») ;
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•	 Nous expliquons à l’habitant et à ses proches, chaque forme de contention ;

•	 La contention n’est mise en place qu’après une concertation pluridisciplinaire ;

•	 Des occupations significatives sur la journée sont centrales comme alternative précieuse et efficace à la 

contention. 

 

IV.4.	L’accompagnement et l’inclusion

IV.4.1.	  Résidents souffrant de troubles cognitifs

La Résidence a développé en 2024 un « projet démence ». Une attention toute particulière a ainsi été portée à nos 

ainés ayant développé des déficiences cognitives plus ou moins sévères. 

D’une part, une petite unité « cocoon » a été créée pour les résidents les plus dépendants ayant pour objectif un 

suivi et un accompagnement plus proches, une présence accrue de l’équipe de réactivation et un environnement 

cadrant et rassurant lors de l’accompagnement aux divers soins quotidien (soins d’hygiène, repas, repos…). 

L’espace « restreint » et décoré de manière spécifique permet aux habitants de se situer dans l’infrastructure. Des 

repères temporels (musique, luminosité, routines) leur permet de mieux se situer dans le déroulé de la journée. 

Cependant, cette petite unité n’est pas fermée et reste ouverte à la vie de la collectivité, ceci étant en adéquation 

avec les valeurs d’Alegria qui sont le respect des spécificités de chacun et la vie en communauté, quelques soient 

les difficultés que rencontrent les habitants. 

D’autre part, l’établissement développe l’approche suivante :  

•	 La mise en place des histoires de vie, en collaboration avec l’équipe paramédicale, qui sont une ressource 

essentielle tout au long de la prise en charge du résident. Les familles, personnes de référence indispensables, 

sont impliquées dans le projet ; 

•	 La stimulation des personnes présentant des troubles cognitifs à différents moments de la journée par des 

activités porteuses de sens, et mettant en avant les capacités préservées de ceux-ci. Celles-ci se font en 

groupe mais également de manière individualisée, puisque chacun est différent. 

•	 L’amélioration des conditions de travail et des compétences des professionnels qui interviennent auprès des 

personnes âgées démentes.

•	 Les responsables des soins, en collaboration avec le médecin coordinateur et les médecins traitants, 

effectuent une analyse critique et évaluent la pertinence de l’administration des traitements pour la démence 

(antipsychotiques, antidépresseurs, benzodiazépines anxiolytiques, sédatifs). En collaboration avec les 

médecins traitants, elles peuvent également collaborer avec les réseaux gériatriques (hôpitaux de jour 

gériatriques et neurologues) dans le bilan et le suivi des patients atteints de la démence.

Au sein de l’établissement, nous avons en outre une référente pour la démence.  

Le rôle de celle-ci se définit sur trois axes : 

•	 L’accompagnement de l’habitant présentant des troubles cognitifs ; 

•	 La formation et l’accompagnement du personnel afin d’optimiser la prise en charge de ces habitants ; 

•	 L’aménagement du lieu de vie de ces habitants.



 Projet de vie  Résidence Alegria  // 13 

IV.4.2. Résidents de moins de 60 ans

Notre maison de repos peut accueillir, conformément à la législation en vigueur, jusqu’à 10% de résidents de moins 

de 60 ans par rapport à sa capacité totale. 

Toutefois, pour être admises au sein de la maison de repos, ces personnes doivent présenter un certain 

niveau de dépendance (catégories B, C, , Cd ou D selon l’échelle de Katz), et ne pas manifester de troubles du 

comportement susceptibles de perturber la vie en communauté. 

Avant leur admission, l’établissement demandera à son autorité de tutelle, l’autorisation préalable d’accueillir ces 

résidents. Il élaborera en outre un plan d’accompagnement spécifique pour chaque résident concerné. 

IV.4.3. Prise en charge de pathologies spécifiques 

L’évolution de la médecine a pour conséquence une augmentation de l’espérance de vie. Elle a également pour 

conséquence l’augmentation de la chronicité de certains traitements. A Alegria, nous l’avons bien compris. C’est 

ainsi que l’un de nos projet phare est l’accroissement de nos compétences en soins infirmiers. Un partenariat 

avec l’hôpital Erasme nous permet d’accueillir des habitants nécessitants des soins très techniques tels que des 

alimentations entérales de toutes sortes, des alimentations parentérales, des stomies complexes, des patients 

sous assistance respiratoires, des antibiothérapies veineuses etc… des référents par technique sont formés par 

les infirmiers de pratique avancée de Erasme et assurrent la formation de leurs collègues au sein de la résidence.

IV.5. La fin de vie

Au sein de la résidence Alegria, nous accompagnons les habitants jusqu’à la fin de leur vie, en étant sensibles tant 

à la planification anticipée des soins qu’aux soins palliatifs.

IV.5.1. La planification anticipée des soins

La planification anticipée des  consiste à discuter et à documenter les souhaits d’un patient concernant sa prise 

en charge médicale future, notamment en cas d’incapacité à exprimer sa volonté. Cette démarche proactive, 

qui implique les patients, leurs familles et les professionnels de santé, présente plusieurs avantages auxquels 

l’établissement souscrit pleinement : .

Amélioration de la qualité des soins et du respect de la volonté de l’habitant

La panification anticipée permet le respect de l’autonomie des résidents : en leur demandant d’exprimer leurs 

préférences en matière de soins et d’accompagnement, cela nous assure que les décisions médicales respectent 

leurs valeurs et souhaits. Dès lors, la planification anticipée permet d’éviter de la prise de décisions médicale non 

conformes aux souhaits du résident, et favorise des soins proportionnés. 

Encouragement à une approche plus humaine et personnalisée des soins

La planification anticipée valorise le dialogue entre soignants et patients, elle humanise les soins en plaçant 

l’habitant au centre du processus décisionnel ; elle permet également de prendre en compte toutes les 

dimensions culturelles et spirituelles de l’individu, en intégrant ses croyances et valeurs personnelles dans les 

décisions médicales.
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Réduction du stress et des conflits familiaux 

En permettant de connaitre les intentions de l’habitant, la planification anticipée allège le fardeau décisionnel pour 

les proches, prévient des conflits familiaux et permet une meilleure préparation émotionnelle de l’entourage à la 

perspective de la fin de vie de son proche. 

Renforcement du rôle des soins palliatifs et de l’accompagnement

La panification anticipée permet une meilleure intégration des soins palliatifs, vers lesquels la transition peut alors 

être fluidifiée, ce qui est bénéfique au confort et à la qualité dans/de la fin de vie. 

Cette approche favorable à la planification anticipée des soins s’exprime, au sein de la Résidence, dans la 

proposition, qui est faite à chaque habitant, d’exprimer ses volontés en la matière. Ces volontés sont alors 

intégrées au dossier individuel de santé du résident. Si l’habitant déclare ne pas vouloir exprimer de volontés 

anticipées, ce choix est respecté et noté dans son dossier. Néanmoins, l’équipe soignante de l’établissement 

est toujours à l’écoute de l’habitant qui souhaiterait revenir ultérieurement sur sa décision de ne pas exprimer 

de volonté (par exemple, si son état de santé se détériore), pour rouvrir le sujet avec lui dès qu’il en manifeste le 

souhait. 

IV.5.2. Soins palliatifs

Notre maison de repos est un lieu où les personnes âgées viennent trouver un dernier chez-soi. Un lieu où 

il fait bon vivre. Par conséquent, les personnes qui s'y trouvent sont susceptibles d'évoluer dans des délais 

variables vers la dernière phase de leur vie. Les soins palliatifs totaux se situent à l'interface des soins médicaux, 

paramédicaux, psychologiques, sociaux et spirituels. Étant donné qu'une expertise dans les différents domaines 

est nécessaire, les soins palliatifs consisteront en un travail d'équipe.

Grâce à l'expertise présente dans la maison repos, l'équipe palliative, avec l'ensemble des soignants, veille en 

permanence à la qualité des soins. Le résident et son environnement jouent un rôle important dans les soins 

palliatifs.

Cela signifie :

Une approche ouverte

Notre maison de repos choisit sciemment un environnement où règne une atmosphère ouverte. Non seulement 

le résident, mais aussi les membres de sa famille et d'autres proches ont la possibilité de poser toutes leurs 

questions et de faire part de leurs préoccupations à une équipe d'experts. 

Des soins de qualité 

Grâce à une action axée sur la thérapie, la maison de repos souhaite assurer une gestion optimale de la douleur 

et des symptômes du résident. Cela passe par l'équipement nécessaire pour offrir un maximum de confort au 

résident. Nous établissons également un plan de soins adapté au résident. L'état général de la maladie est discuté 

avec le résident, sa famille, son médecin traitant et l'équipe de soins palliatifs, qui intervient comme seconde ligne 

spécialisée, auprès de l’équipe de l’établissement, du résident et de son entourage. 

Le droit à l'assistance morale, religieuse ou spirituelle

Le résident et son entourage ont droit à des soins palliatifs totaux, où l'on veille au bien-être physique, 

psychologique, social et spirituel du résident et de son entourage. 
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Processus de deuil

Lorsque le résident entre dans la phase terminale de sa vie, un processus de deuil s'amorce. 

Notre maison de repos n'élude pas le sujet du deuil, mais souhaite qu'il puisse être abordé avec le résident et son 

entourage. Dire au revoir est difficile, mais on ne le fait pas seul.

V. Conclusion
En regard des différents points énoncés ci-dessus, nous souhaitons donc offrir à nos habitants et nos équipes un 

lieu de vie chaleureux, rassurant, réconfortant au sein duquel les soins auront pour unique objectif de permettre 

à chacun de poursuivre son chemin dans un état de bien-être optimal à la réalisation de ses projets individuels de 

vie.
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