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Note au lecteur

Ce travail est réalisé conformément a I’Arrété du 5 juillet 2010 relatif au Diplome d’Etat

d’Ergothérapeute :

NOR : SASH1017858A, dans le cadre de I’'UE 6.5 : « Evaluation de la pratique professionnelle
et recherche »

Et la loi du 5 mars 2012 relative aux recherches impliquant la personne humaine dite « loi
JARDE ».

11 s’agit d’un mémoire d’initiation a la recherche écrit et suivi d’une argumentation orale.

Extrait du guide méthodologigue : « Le mémoire d’initiation a la recherche offre la possibilité

a I’¢étudiant d’approfondir des aspects de la pratique professionnelle. Il permet 1’acquisition de

méthodes de recherches, d’enrichissements de connaissances et de pratiques en ergothérapie.

Il inscrit I’étudiant dans une dynamique professionnelle qui tend a développer le savoir agir,
vouloir agir et pouvoir agir de 1’étudiant (Le Boterf, 2001), ainsi que sa capacité d’analyse
réflexive sur la pratique professionnelle. Il favorise ’esprit critique et ’acquisition d’une
méthodologie conforme a la recherche académique, ce qui facilite 1’accés a un parcours

universitaire. »
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INTRODUCTION

En 2009, Pixar sort en France son dixiéme long-métrage d’animation intitulé « La-Haut »
racontant I’histoire d’un homme &gé veuf partant a I’aventure pour réaliser le réve de son épouse
décédée, femme avec qui il passa la majorité de sa vie. Ce film marquant de mon adolescence
balaie les thémes du vieillissement, du deuil et de la reconstruction face a la perte du conjoint.
Ici, ¢’est un petit gargon qui fera tout basculer, mettant en avant I’importance des liens humains
dans le processus de résilience. Une réflexion était née chez moi apres le visionnage : Comment
un quotidien jusqu’a présent faconné a deux se modifie a la suite du déces du conjoint/e ,
notamment chez le sujet &gé ? Aujourd’hui, ce sont des questions de départ qui émergent en
tant qu’étudiante en ergothérapie : Quel est 'impact du veuvage sur notre identité et nos
compétences occupationnelles lorsque nous sommes agés ? Comment aboutissons-nous a une
adaptation occupationnelle ? Comment 1’ergothérapeute peut-il €évaluer les problémes

occupationnels auprés d’une personne agée veuve ?

Un constat en France et dans d’autres pays du monde est posé depuis plusieurs décennies :
le vieillissement de la population ne cesse de progresser. Les prévisions de I’ONU décrivent un
doublement du nombre de personnes agées dans le monde d’ici 2050, soit 1,5 milliards

d’individus. (Ined, Institut national études démographiques, 2021)

En paralléle, I’isolement de nos ainés s’accroit et le phénomene de veuvage touche
majoritairement les personnes agées. Le déces du conjoint représente un grand bouleversement
pour I’individu, ce dernier devant traverser le deuil en réorganisant son quotidien, en maintenant
sa motivation ou encore sa participation sociale. La démarche de ce travail de recherche a pour
but de s’interroger sur ces personnes veuves et plus particulierement les personnes agées de
plus de 60 ans. L’expérience du veuvage a fait 1’objet de diverses études en psychologie ou
sociologie mais I’ergothérapie reste un domaine peu exploré dans ce contexte. Pourtant cette
situation implique des difficultés psychiques mais aussi occupationnelles. Celles-ci peuvent étre
questionnées a travers un récit de vie, le décés du conjoint représentant un evénement critique

dans I’histoire de vie.

Cette étude aura donc pour objectif de déterminer quel pourrait étre I’intérét de 1’utilisation de
I’OPHI-1I pour évaluer I’identité et les compétences occupationnelles d’une population

spécifique : les personnes agées en situation de veuvage.



Tout d’abord nous nous intéresserons a I’expérience du veuvage chez la personne agée, par la
suite nous explorerons ’ergothérapie au travers des sciences de 1’occupation et du modéle de
I’occupation humaine. Enfin nous évoquerons ’intérét de 1’utilisation du récit de vie, et plus

particulierement de I’OPHI-1I en ergothérapie.

Partie 1 : APPORTS THEORIQUES

1. LE PHENOMENE DE VEUVAGE

1.1. Le veuvage et le sujet agé

Le mot veuvage concerne toute personne dont le/la conjoint(e) est décédé(e) et ne s’étant
pas marié(e) ou remarié (e) par la suite. Depuis 2013 selon I’Insee, cette situation prend en
compte les individus ayant été mariées, pacsées, concubins ou en couple sans situation
matrimoniale définie.

Parmi les personnes touchées par le veuvage, la tranche d’age la plus représentée est celle des

personnes agées. Les femmes sont également plus fréquemment concernées que les hommes.

La définition du terme « personne agée » peut étre différente selon le point de vue de
chacun. N’existant pas de définition précise de ce terme permettant de déterminer a partir de
quel age nous pouvons étre considérés comme tel, différents seuils sont donnés en France.
Cependant, 1’Organisme Mondial de la Santé (OMS) ainsi que le ministére de la Santé évaluent
I’age a 60 ans a partir duquel la personne est dite « 4gée », c’est donc 1’age référentiel utilisé

par divers organismes et par conséquent lors ce travail de recherche.

1.2. Epidémiologie

Au ler janvier 2022 , la France compte 67,8 millions d’habitants et I’espérance de vie a
la naissance est estimée a 79,3 ans pour les hommes et 85,4 ans pour les femmes (Insee,
18/01/2022). Les personnes agees de 60 ans et plus représentent 27,1 % de la population, soit
un nombre de 18 416 080. (Insee : 18/01/2022) Parmi ces derniers , 56 % sont des femmes.

D’aprés diverses estimations de I’Insee en 2017 sur I’état matrimonial de la population
francaise (parmi les plus de 15 ans), 7,5% de la population se trouvent en situation de veuvage
en France (métropolitaine et DOM TOM), soit environ 5 millions de personnes. Peu d’évolution

sur ces chiffres semble étre observée en 2022.



Les personnes veuves de plus de 60 ans représentent 3,5 a 4 millions de francais et les femmes

sont quatre a cing fois plus touchées que les hommes.

1. 3 Le processus de deuil

Le deuil est un événement de vie associé a la perte c’est-a-dire au décés d’un proche. Il
constitue un ensemble de réactions faisant suite a la perte d’un objet d’amour (ici une personne)
et refléte un état (étre en deuil) mais aussi un processus (faire son deuil) dans lequel la personne

endeuillée s’investit sur le plan cognitif, comportemental et affectif. (Zech.E,2006,p.9)

Plusieurs étapes dans le processus de deuil sont décrites en psychologie mais elles ne
portent pas nécessairement le méme nom selon les écrits. D’autre part, certains en décrivent
trois quand d’autres en évoquent huit. Il est tout de méme possible de décrire des périodes
majeures dans le processus de deuil.

Tout d’abord , la premiére, a la suite du choc de I’annonce du déces, est caractérisée par

un sentiment de sidération et un possible mécanisme de défense, le déni : la personne continue
de vivre comme auparavant afin de diminuer I’impact émotionnel et de s’en protéger
inconsciemment. Cependant, sont parfois observées lors de cette phase , des manifestations
somatiques qui peuvent durer plusieurs jours et semaines tels que des crises d’angoisse.
Par la suite, la personne endeuillée vit une période de « recherche » pendant laquelle elle tente
de retrouver le sentiment de la présence du proche. La prise de conscience de ’irréversibilité
de la perte de la personne peut entrainer une phase de souffrance, de douleur aigue et de colére
qui se poursuit par un long stade de tristesse, de désespoir avec de multiples composantes
physiologiques, cognitives, comportementales. Le syndrome dépressif apparait notamment a ce
moment-1a (sentiment de solitude, perte d’énergie, apathie, difficultés lors des interactions
sociales...)

Enfin , une derniére période de réorganisation a la suite de ces altérations affectives,
davantage positive peut avoir lieu. Il s’agit de retrouver du lien social, de nouveaux roles et de
nouvelles compétences dans un processus d’adaptation a son nouveau quotidien. Cette période

est parfois tres difficile a atteindre car elle demande beaucoup d’investissement et d’énergie.

Les différents modeéles de stades du deuil illustrant plusieurs étapes décrites ici sont a
observer avec prudence car les avis divergent sur la question. Il n’existe pas « un deuil » unique

et chaque individu peut répondre différemment a la perte d’un proche. Manquer de flexibilité
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quant a 'utilisation d’un mode¢le des stades peut €tre problématique en intervention et amener

a faussement conclure sur des manifestations pathologiques.

1.4 Les facteurs influencant le processus de deuil

La littérature concentre diverses études s’intéressant aux facteurs de réaction du deuil
exercant une influence sur ce processus. L’age du défunt mais aussi de I’endeuillé, le type de
relation au défunt ainsi que les causes et le contexte du déces sont des parametres auxquels il
est important de s’intéresser (Stroebe, Schut et Strobe, 2007).

En effet, si la personne décédée est jeune, voire enfant, la réaction au déces est bien plus
difficile, notamment pour les parents . Des études expliquent que le déces d’un enfant représente
un événement traumatique majeur avec le plus fort risque de dépression. La littérature a
consacré beaucoup d’études également au deuil du conjoint qui provoque des réactions de deuil
particulierement intenses. Ce décés engendre de nombreux facteurs de stress, liés a la perte
d’une relation de partage, notamment le partage de responsabilités dans la gestion de la maison,

de la famille et dans la vie de tous les jours. (Lazarus et Folkman, 1984).

Concernant les sujets endeuillés , chez les adultes, il s’agirait des plus jeunes qui
présenteraient davantage de difficultés lors des premiers mois du deuil. Ces derniers seraient
moins souvent confrontés a la mort que leurs ainés. Les personnes agées veuves seraient plus
concernées par les symptomes de deuil aprés plusieurs mois lors du processus. (Sanders, 2008).
Apres deux ans de deuil, ces derniéres décrivent plus de problemes de santé, plus de solitude,
et plus d’anxiété. Il existerait donc davantage une accumulation de facteurs de risques pour ces

individus , facteurs a 1’origine d’effets délétes sur la santé des personnes agées veuves.

Par ailleurs, les circonstances du déces influencent le processus de deuil car une mort
non anticipée (ou violente) demande un ajustement soudain associé a la perte d’une figure
d’attachement. La littérature sur la notion du deuil indique en effet que la non-anticipation du

déces serait un facteur de risque d’un deuil difficile.

1.5 Le veuvage et ses conséquences sur la personne agée

Au fil des siecles, 1’espérance de vie n’a cess¢ d’augmenter et ce sont donc les personnes

agées qui possedent le chiffre de mortalité le plus élevé . Par conséquent, aujourd’hui, la
4



principale cause de deuil est le veuvage dans notre société. Parmi les diverses situations de
deuil, c’est celle-ci qui a donné lieu a de nombreuses recherches car cet événement répandu
chez les personnes agées constitue des altérations significatives sur le plan du bien-étre cognitif,
affectif et psychosocial.
En effet, la perte du conjoint modifie amplement le mode de vie en raison d’un précédent
quotidien essentiellement passé a deux. Cela constitue un point de rupture dans la vie de la
personne endeuillée. Diverses études ont été réalisées sur I’expérience du veuvage, aboutissant
a plusieurs constatations.

Tout d’abord , comme dit précédemment, cet événement survient de plus en plus tard
en raison de I’évolution de 1’espérance de vie et concerne davantage les femmes.
Egalement, il existe une surmortalité des personnes veuves dans les années suivant le décés du
conjoint et les hommes seraient davantage concernés.
Ceci peut s’expliquer par I’impact du déces du conjoint sur la santé physique, psychologique et
social qui fragilise la personne se retrouvant seule. Celle-ci peut développer des problémes de
santé (notamment la dépression), rencontrer une perte importante de reperes quant a ses réles
et ses difficultés d’ajustements dans son nouveau mode de vie ainsi qu’une participation sociale
devenue tres faible voire inexistante. En effet, le veuvage peut étre source d’isolement et in fine
d’un repli sur soi.
Cependant, les conséquences du veuvage sont parfois contrebalancées par un soutien social, un

renouveau occupationnel et une capacité naissante a réorganiser I’ensemble de son quotidien.

Selon le sociologue Vincent Caradec (2007) , le soutien social issu de la famille, des
amis ou encore des voisins aide & la remobilisation de soi. Celle-ci se manifeste de deux
maniéres : la sollicitation et I’encouragement. Demander de 1’aide a la personne veuve peut lui
permettre d’adopter de nouvelles occupations et de se sentir utile. Quant a I’encouragement, la
personne endeuillée est incitée a sortir, voir du monde et adopter de nouvelles activités. Nous
retrouvons ici les notions de participation sociale et d’engagement occupationnel.

Egalement, une crise identitaire est aussi décrite au moment de la perte pour ceux accordant
une place centrale au conjoint dans leur identité propre.

Un sentiment d’amputation est pergu car le conjoint décédé rendait 1’autre important et
acteur majeur de leurs activités communes. En effet, pour beaucoup de couples ayant passé une
grande partie de leur vie coOte a cote, la perte de I’un constitue la disparition du moteur essentiel

chez I’autre. Un manque d’engagement, une apathie et une remise en question sur le plan de



I’identité occupationnelle apparaissent chez la personne agée car les activités quotidiennes
étaient souvent réalisees a deux.

Cependant, ces changements profonds du mode de vie de la personne veuve peuvent se
dérouler de maniere positive s’il réunit différents facteurs de protection de 1I’impact du deuil.
Les occupations et notamment les occupations extérieures, le soutien social, I’appartenance a
une communauté permet le maintien d’un équilibre a travers davantage de participation dans
des activites familiéres et significatives. L’environnement social joue un role majeur pour
soutenir et favoriser la capacité de la personne endeuillée a s’adapter a cette nouvelle situation.

Des expériences plus positives de veuvage sont par conséquent possibles.

1.6 Les interventions existantes auprés de la personne endeuillée

Actuellement, les interventions auprés de nos ainés en situation de veuvage relévent
essentiellement du domaine de la psychologie. En effet, il s’agit d’accompagnement
psychologique sous forme d’intervention individuelle ou groupée auprés de personnes
endeuillées telles que des psychothérapies, des thérapies psychosociales ou encore des groupes

de parole. Une intervention pharmacologique est aussi parfois envisagée. (Zech, 2006).

Les personnes souffrant d’un deuil dit pathologique ou compliqué peuvent étre
accompagnées en psychothérapie pour atténuer les difficultés quotidiennes et faciliter le
processus d’adaptation. Le milieu associatif est également tres présent auprés des personnes
agées avec la création de nombreuses associations pour les personnes agées seules ou
spéecifiquement veuves.

Pour les cliniciens travaillant auprés de personnes veuves, il s’agit de considérer chaque
individu de maniére unique et de ne pas généraliser la réaction au deuil ni de percevoir les
facteurs de risques sous le méme angle d’une personne a 1’autre.

Dans le domaine de 1’ergothérapie, aucune intervention concréte ne semble exister a ma
connaissance auprés d’une population spécifiguement veuve. Plusieurs écrits pourtant
démontrent I’intérét d’une intervention en ergothérapie aupres de personnes agées en perte de
roles et d’identité occupationnelle liée au déces du conjoint (Mclntyre et Howie, 2009 ; Dahdah,
D., & Joaquim, R., 2018)



2. L’ERGOTHERAPIE : UN DOMAINE CENTRE SUR LES OCCUPATIONS

2.1 Ergothérapie et sciences de 1’occupation

2.1.1 La définition de ’ergothérapie

Le mot « ergothérapie » est sur le plan étymologique issu du grec « ergon » qui signifie
activité et de « therapia » qui signifie soin. Cette profession s’est donc développée a travers
cette conception de la santé : I’activité humaine peut étre un outil thérapeutique. (Charret.,
Thiébaut., 2017, p.18)

Selon 1’ Association Nationale Francaise des Ergothérapeutes (ANFE), I’ergothérapie a
pour but de mener « des actions d’une part pour prévenir et modifier les activités délétéres
pour la santé et d’autre part pour assurer [’acces des individus aux occupations qu’ils veulent
ou doivent faire et rendre possible leur accomplissement de fagon sécurisée, autonome,
indépendante et efficace ». L’ergothérapeute (occupational therapist) est « un spécialiste du
rapport entre 1’activité ou occupation, et la santé ». 1l permet de « trouver des solutions pour
relever le défi du quotidien, faire disparaitre les barriéres et permettre d’agir, de retrouver un

role social et ainsi de mener une vie satisfaisante. » (ANFE, s.d).

Egalement, I’ergothérapeute qui posséde une vision holistique, est centré sur le patient et
a pour objectif de promouvoir la santé et le bien-étre par 1’occupation. (World Federation of
Occupational Therapists, WFOT, 2012) .

Parmi les nombreuses actions mises en ceuvre par 1’ergothérapeute, des entrevues peuvent
étre réalisées afin d’obtenir des informations sur les forces et faiblesses de la personne évaluée.
Il recueille des renseignements sur la maniere dont les activités se déroulent et sur le contexte
environnemental dans lequel elles s’exercent. Il s’intéresse aux roles socCiaux, aux taches
particuliéres en ce qui concerne la vie domestique, les loisirs et la famille par exemple.
(ANFE,s.d)

2.1.2 L.’occupation

L’Occupation est un terme pouvant posseder plusieurs définitions et conceptions selon
les auteurs dans le milieu de 1’ergothérapie. D’aprés Kielhofner, 1’occupation humaine

correspond « a la réalisation d’un travail, d’un jeu ou d’activités de la vie quotidienne dans un



contexte temporel, physique et socioculturel qui caractérisent une part importante de la vie
humaine. » (Traduction libre, Kielhofner, 2002,p.8) En effet, I’occupation se déroule dans un
environnement précis et un contexte culturel spécifique. Concept central de 1’ergothérapie, la
notion d’occupation est au centre de réflexions théoriques qui donnent lieu a de nouvelles

redéfinitions et explorations. (Meyer, 2018).

Meyer définit les occupations comme un groupe d’activités, culturellement dénommées,
qui ont une valeur socioculturelle et un sens personnel. Cette valeur socioculturelle signifie que
1I’occupation est significative, c’est-a-dire qu’elle a un sens pour I’environnement social. Quant
au sens personnel, il est associé au terme d’occupation signifiante, celle-ci a une importance
pour la personne qui la réalise. Les occupations sont « le support de la participation a la société.
Elles comprennent les soins personnels, le travail et les loisirs. » (Meyer, 2013). Ces trois
catégories d’occupations peuvent étre complétées par une quatriéme, le repos, auparavant

incluse dans les soins personnels. (Caire et Rouault,2017).

En outre, ’occupation et ’activité sont considérées comme deux entités distinctes par
de nombreux auteurs tels que Doris Pierce qui les différencie. Cette derniére consideére
I’occupation comme « une expérience spécifique, individuelle, construite personnellement et
qui ne se répéte pas. C’est-a-dire qu'une occupation est un événement subjectif dans des
conditions temporelles, spatiales et socio-culturelle percues qui sont propres a cette occurrence
unique. Une occupation a une forme, une cadence, un début et une fin, un aspect partagé ou
solitaire, un sens culturel pour la personne et un nombre infini d'autres qualités contextuelles

percues. » (Pierce, 2016, p. 25).

L’activité quant a elle « est définie culturellement et est une classe générale d’actions
humaines. (...). L activité n’est pas vécue par une personne donnée, elle n’est pas observable
dans une occurrence donnée et n'est pas située dans un contexte pleinement existant temporel,
spatial et socio-culturel. » (Pierce, 2016) Par conséquent, a la différence de 1’occupation,

’activité ne s’inscrit pas dans un contexte particulier.

L’occupation est a ’origine de multiples recherches ayant données naissance a une

discipline fondamentale en ergothérapie : les Sciences de I’occupation. (Pierce, 2016)



2.1.3 Les sciences de 1’Occupation

D’aprés Doris Pierce, les Sciences de I’occupation constituent une discipline qui a vu le
jour au début des années 90 dans le but de « produire des connaissances sur 1’occupation qui
puissent informer et renforcer la pratique ergothérapique. » (Pierce, 2016 , Clark et al., 1991,
Yerka et al.,1989).

Cette science fondamentale s’est développée grace a plusieurs ouvrages et publications
scientifiques dans le milieu international de I’ergothérapie au fil des années. L’intérét de ces
recherches est de faire progresser les connaissances et les savoirs sur I’occupation humaine en

rapport « avec la santé, la qualité de vie et le bien-étre. » (Meyer, 2018).

En effet, les Sciences de 1’Occupation permettent de comprendre davantage la notion
d’occupation et son potentiel thérapeutique. (Morel Bracq,2016). Par ailleurs, au-dela de
I’apport théorique qu’elles permettent, ces sciences soutiennent la pratique en ergothérapie,
améliorent les services actuels en développant de nouvelles approches en santé et renforcent la

compréhension de I’Homme en tant qu’Etre occupationnel. (Molineux et Whiteford, 2011).

Par conséquent, «la science de I’occupation qui cherche a prouver des liens entre

I’occupation et la santé et le bien-€tre s’avere étre fondamentale pour les ergothérapeutes. »

(Caire et Schabaille, 2018).

2.1.4 La co-occupation

Développée par Doris Pierce depuis le début des années 90, la co-occupation se définit
comme une interaction entre les occupations de deux personnes ou plus. La co-occupation est
« une danse entre les occupations d’un individu et d’un autre qui séquentiellement fagonne les
occupations des deux personnes. » (Traduction libre, Pierce.D,2009). En d’autres termes, il
s’agit d’une occupation partagée a plusieurs, et qui fait sens a travers sa dimension sociale et
interactive. Il s’agit donc d’un échange et de partage entre 1’expérience occupationnelle de deux

ou plusieurs individus.

Les co-occupations englobent les activités quotidiennes dites utiles mais aussi les activités
porteuses de sens. Elles mettent en exergue un engagement mutuel de la part des individus
concernés sur le plan physique , émotionnel et motivationnel . Par conséquent, 1’occupation
réalisée a deux prend en compte le partage des actions et des ressentis mais aussi des intentions

et du sens dans ’activité par les protagonistes. Il existe un intérét important pour la co-
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occupation dans la recherche en ergothérapie mais ce concept nécessite encore des études

approfondies. (Pickens et Barnekow, 2009)

Les connaissances sur la co-occupation reposent principalement sur des études meres-
enfants (Pierce, 2009). Cependant, d’autres auteurs tels que Pickens et Barnekow évoquent le
phénomeéne tout au long de la vie et dans différents types de relations humaines.

En ce qui concerne les personnes agées, la co-occupation est fortement présente au sein du
couple. La co-occupation dans le couple &gé peut étre perturbée par les défis de la fin de vie et
notamment par les probléemes de santé (Pickens et Barnekow, 2009). Les co-occupations
significatives et signifiantes permettent de préserver I’identité individuelle des deux personnes
mais aussi celle du couple. Elles participent au maintien de la santé et du bien-étre, notamment
en fin de vie car la réalisation d’activités avec ses proches et notamment son conjoint contribue

a rendre satisfaisante 1’expérience occupationnelle (Nes.F and al., 2012)

2.2 Le modéle de I’occupation humaine (MOH)

Il existe plusieurs modéles conceptuels permettant d’appuyer et soutenir la pratique en

ergothérapie.

Le modele de I’occupation humaine (MOH) développé par Gary Kielhofner a la fin des
années 80 fait office de référence dans la pratique professionnelle. Le livre présentant ce modele
a vu de multiples éditions , la derniére en date étant la 5°™. (Kielhofner, Taylor, 2017). A ce
jour, il reste le modele le plus étudié et le modéle proposant le plus d’outils utilisés dans la
pratique clinique. De nombreux outils d’évaluation en ergothérapie du modéle de 1’occupation
humaine sont proposés tels que des récits de vie (OCAIRS, OPHI-11) ou encore des outils basés

sur des observations auto-évaluations etc... (Morel-Bracg, 2017).

Ce modele permet de structurer le discours et les observations des ergothérapeutes, en
offrant une trame au recueil de données concernant la personne, la compréhension des forces et
des limites quant a ’engagement et la participation de I’individu dans ses activités quotidiennes
(Morel-Bracq, 2017).

De plus, G. Kielhofner place au cceur de 1I’étre humain sa nature occupationnelle en
développant ce modéle ou I’homme donne un sens a sa vie et s’adapte aux exigences sociétales
a travers ses occupations. (Kielhofner, 2005,2002,1995). L’étre humain est un étre
occupationnel, c¢’est-a-dire qu’il se construit et fagonne sa vie en agissant. Ce modéle défend
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également la composante dynamique de 1’occupation car il met en avant les nombreuses
interactions entre différentes composantes du modeéle. « L’objectif du modéle est d’expliquer
les relations complexes et dynamiques de I’engagement humain dans 1’occupation. » (Morel-

Bracq, 2017).

Centré sur I’occupation, le mod¢le est constitué de trois parties : I’Etre, 1’ Agir et le Devenir
influencés par I’Environnement. Les expériences vécues par 1’individu rendent 1’ensemble

évolutif avec une reconstruction permanente des différents facteurs du MOH.

Identité

Volition Participation

Habituation ADAPTATION

Rendement

Capacité de
rendement

Habiletés

Compétence \ S
© O m—————

Schéma du Modéle de 1’Occupation Humaine (MOH) selon Kielhofner (2002)
Adapté et traduit par Marcoux, C. (2017).

Kielhofner's Model of Human Occupation: Theory and application, (5e ed.). Wolters and Kluwer.

L’étre va venir soutenir 1’agir en regroupant plusieurs composantes de la personne : la
Volition, I’Habituation et les Capacités de performance.
-La Volition renseigne sur les motivations de I’individu fondées sur ses valeurs, ses
centres d’intéréts et ses déterminants personnels (sentiment d’efficacité). La volition est
fortement corrélée avec la notion d’engagement occupationnel, évoquée dans la partie
théorique de recherche sur les conséquences du veuvage.
-L’Habituation concerne « I’organisation et 1’intériorisation de comportements semi-

automatiques s’exécutant dans un environnement familier » (Morel-Bracq, 2017). Elle
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se base sur les habitudes de vie et les rdles. Ces derniers correspondent a un statut social
ou personnel tel que le role d’épouse par exemple.
-La Capacité de performance est constituée par 1’aptitude a agir grace aux composantes

physiques, mentales ainsi qu’aux expériences subjectives du corps.

L’agir est le reflet des actions de la personne lors de ses occupations a travers trois niveaux :
-La participation occupationnelle correspond au sens d’agir le plus large, au sens de
I’occupation. « Elle correspond a I’engagement effectif de la personne dans ses
activités. » (Morel-Bracq, 2017).

-La performance occupationnelle (ou rendement) concerne 1’ensemble des activités
variées qui soutiennent la participation.
-Les habiletés font référence aux différentes actions observables et dirigées dans un but

precis.

Le devenir est la résultante des conséquences de 1’étre et de 1’agir. 1l représente 1’addition des
occupations réalisées, c’est-a-dire des diverses expériences vécues par I’individu. Cette
accumulation va produire 1’identité occupationnelle et la compétence occupationnelle qui elles-

mémes permettront une adaptation occupationnelle.

Le devenir « ajoute a I'idée d'étre, un sens lié a I’avenir et contient les notions de transformation

et d'actualisation de soi. » (Traduction libre, Wilcock, 1998) .

2.3 Les dimensions du Devenir

-L’identité occupationnelle représente un ensemble subjectif de ce que la personne est et de
ce qu’elle aimerait devenir (Morel-Bracq, 2017).

Pour Kielhofner (2002) , « I’identité occupationnelle se réfere a la connaissance que
nous avons de notre propre capacité, de nos intéréts, de notre efficacité, de notre satisfaction et
de nos obligations, a partir de nos expériences passées. » (Bélanger et al. 2006, Kielhofner,
2002).

Cette identité fait le lien avec le sens donné a nos réles, notre routine ainsi qu’a nos attentes vis-
a-vis de notre environnement. Nos valeurs et nos croyances sont issues de nos expeériences

passées et faconneront nos désirs et nos objectifs pour le futur.
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Par ailleurs, selon Kielhofner (2004), cette identité permet de donner du sens a la
définition de soi et de procurer « un guide sur lequel la personne peut appuyer ses actions en
cours » (Bélanger et al. 2006). Par conséquent, I’identité occupationnelle donne une image
globale de son étre, son agir et son devenir. Ces composantes du MOH participent a la

perception de la personne sur ses occupations, qui forme sa propre identité occupationnelle.

-La compétence occupationnelle fait référence a la capacité d’entreprendre et maintenir une
routine cohérente avec son identité occupationnelle (Morel-Bracq, 2017).

Elle est la « mesure dans laquelle une personne maintient un modeéle de participation
occupationnelle qui reflete son identité occupationnelle (Kielhofner, 2002).

Cette compétence permet de répondre aux exigences d’une tiche et de I’environnement dans
lequel elle se déroule. Elle permet également d’utiliser de maniére appropriée ses connaissances

et ses compétences dans toutes les occupations de la personne.

La compétence occupationnelle est étroitement liée a 1’engagement que nous mettons
dans nos roles, nos relations et nos occupations (Duncan, 2013).
De plus, elle correspond a la capacité de prendre des responsabilités liés a nos réles et de remplir
des obligations afin d’atteindre une forme de rendement (Kielhofner, 2002).
La finalité souhaité est une vie satisfaisante ou « nos routines gardent du sens et restent en

accord avec nos valeurs. » (Morel-Bracq, 2017).

-L’adaptation occupationnelle est un processus dynamique lors de la participation de la
personne a une occupation. Ce processus résulte de 1’interaction entre 1’étre et ses composantes
(volition, habituation, capacité de performance) , les dimensions de I’agir (participation,
performance, habiletés) et I’environnement (physique et social) (Bélanger et al. 2006).

Pour Kielhofner, I’adaptation occupationnelle d’une personne constitue un mécanisme
de création et de mise en ceuvre d’une identité et d’'une compétence occupationnelles positives

dans son environnement (Kielhofner, 2002).
De plus, Wilcock propose une vision plus large du devenir en considérant 1’adaptation

occupationnelle comme un processus de transformation du potentiel humain, I’adaptation étant

un résultat de la participation occupationnelle (Wilcock, 1998, Grajo et al. 2018).
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Pour de nombreux auteurs, 1’adaptation occupationnelle est centrale pour comprendre
le lien entre les occupations et la santé et cette notion doit étre au centre de la discipline en
ergothérapie pour favoriser les discussions et le développement de la recherche. (Walder,
Molineux et al., 2019).

Ces trois dimensions importantes du devenir ainsi que celles associées a 1’étre et a I’agir dans
le cadre du modele de I’occupation humaine sont étroitement liées et influencées par
P’Environnement.

Il s’agit d’un environnement & la fois physique (I’espace et les objets physiques) et d’un
environnement social (humain et socio-culturel). L’environnement de la personne concernée
peut étre facilitant s’il représente des avantages, des ressources mais aussi limitant car il peut

demander des exigences et des contraintes (Morel-Bracq, 2017).

3. LE RECIT DE VIE ET SON INTERET THERAPEUTIQUE

3.1 Le récit de vie

Le récit de vie est défini par Atkinson (1998) telle une « histoire qu’une personne choisit
de dire a propos de la vie qu’elle a vécue, racontée le plus intégralement et le plus honnétement
possible, ce dont elle se rappelle et ce que le narrateur veut que les autres en sachent » (Pierce,
2016, p. 238). Par ailleurs, le récit de vie permet d’avoir accés et donc de comprendre le sens
donné aux occupations par la personne qui narre son histoire. A travers la narration, 1’auteur

des occupations se questionne sur le sens de ses occupations (Meyer,2013)

« Le principal n’est pas [’action, mais le sens que celle-Ci conféere a la vie présente et a la
construction du futur. Réfléchir a ses occupations permet a [’individu de se connaitre, de

comprendre ses valeurs et ses intéréts, de tracer son avenir » (Meyer, 2013, p.53)

L’étre humain raconte des histoires sur lui et sur les autres, narration qui lui permet de
se comprendre et de devenir un étre narratif (Connelly et Clandinin, 1990). Sur le plan clinique,
des recherches sur la « médecine narrative » montrent que le récit est, pour les cliniciens, un
moyen essentiel dans la compréhension des expériences vécues par le patient. (Goupy et Le
Jeunne, 2016). Par ailleurs, de nombreuses études ont été portees sur les thérapies narratives,
thérapies dont le concept principal repose sur la narration du patient. Les expériences de vie

narrées par la personne déterminent « le choix que nous faisons de retenir, de classer et
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d’accorder une signification a certains éveénements de notre vie et de mettre en évidence

certaines expériences apparaissant particulierement significatives ». (Mori et Rouan, 2011)

Le récit de vie, en donnant une vision globale de la personne, est un outil fortement
important pour I’observateur (notamment pour I’ergothérapeute selon Doris Pierce, 2016).
Depuis plusieurs décennies, les thérapeutes et notamment les ergothérapeutes portent un intérét
croissant pour le recueil des récits de vie qui permet de comprendre la personnalité du patient,

de connaitre ses capacités, ses limites et ses motivations dans 1’agir. (Graff et al. 2013)

D’aprés Kielhofner, le récit d’une histoire de vie a pour objectif de saisir les principales
caractéristiques qualitatives de 1’histoire occupationnelle de la personne interviewée. « Notre
identité et notre compétence occupationnelles se reflétent et s’incarnent dans les histoires que
nous livrons et avec lesquelles nous donnons un sens a nos vies occupationnelles. Notre
adaptation ou son absence peut étre percue dans la fagon dont nous racontons nos récits

occupationnels. » (Traduction libre, Kielhofner, 2002).

Egalement, « Le MOH considére les récits comme faisant partie intégrante de la création d'une
identité professionnelle. » (Ennals et Fossey, 2009 , Kielhofner, 2008).

3.2 La narration de la personne agée

Selon Barry Trentham, ergothérapeute et spécialiste en gérontologie, la narration de vie
n’est pas qu’un outil d’évaluation pour les professionnels en ergothérapie. Elle représente
également une occupation en soi pour la personne agée. Ce récit de vie peut étre utile et
bénéfique afin de donner du sens a sa vie, et de s’adapter aux défis du vieillissement.

Les personnes &gées qui doivent s’adapter aux changements identitaires associés au
vieillissement peuvent trouver un intérét positif dans la narration, des lors que celle-ci permet
de partager, échanger et se remémorer des souvenirs. Par ailleurs, de nombreuses théories sur

le vieillissement soutiennent les avantages du récit de vie en gérontologie (Trentham, 2007).

En 2013, ’ouvrage « L’ergothérapie a domicile aupres des personnes agées souffrant de
démence et leurs aidants » présente le programme COTID centré sur les personnes ageées
atteintes de démence et leurs aidants. Dans ce programme, 1’OPHI-I1I est utilisé aupres de la
personne agée atteinte de démence a domicile, avec une grille adaptée (les questions sont

reformulées et orientées en lien avec la démence). Une méthode complémentaire peut étre
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utilisee, celle « des récits de vie » qui a prouvé son efficacité dans de multiples études,
permettant a cette méthode de faire partie du programme. D’aprés Maud Graff (2013) , cette
méthode utilisée auprées des personnes agées permet de faire mobiliser volontairement des
souvenirs, notamment positifs, pour influer sur les émotions et les comportements. Elle est
fortement intéressante auprés de personnes vulnérables qui ont connu une rupture dans leur
existence. C’est pourquoi mon travail de recherche porte sur 1’intérét du récit de vie dans la
compréhension de I’histoire occupationnelle de personnes en situation de veuvage, pour qui le

point de rupture se référe au décés du conjoint.

3.3 L’OPHI-II : I’Occupational performance history interview-l|

3.3.1 Description de I’outil

L’OPHI II (Occupational Performance History Interview — Il) (Kielhofner et al. 2004)
est un outil d’évaluation en ergothérapie compose de trois parties. Il trouve sa place parmi les
nombreux outils développés a la suite de la conception du Mod¢le de I’occupation humaine
(Morel-Bracq, 2017). L’OPHI-II est I’outil des tournants de vie car il s’intéresse a 1’histoire
occupationnelle de la personne interviewée et a la maniere dont un évenement significatif de

vie peut affecter ou non son quotidien.

La premiére partie est un entretien semi-structuré, déterminé sur un temps d’une heure a
une heure trente. Il permet de faire un recueil de données sur I’histoire du patient en balayant
divers thémes permettant I’analyse de 1’identité et des competences occupationnelles de la
personne interrogée. Cette entrevue décrit un fonctionnement passé, présent et futur de la

personne concernée qui aborde cing themes différents :
1. ses rOles

2.la routine quotidienne

3. le milieu occupationnel (I’environnement)

4. les choix d’activités

5. les événements de vie critiques

Cet outil comporte une deuxieme partie constituée par des échelles de cotation (et des clés

d’interprétation).

Il s’agit d’un formulaire de cotation permettant de noter sur trois échelles le niveau de

fonctionnement occupationnel. Les trois échelles correspondent a celles de 1’identité
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occupationnelle, de la compétence occupationnelle et de I’influence de 1’environnement. Le
fonctionnement occupationnel peut étre décrit avec une cotation selon quatre niveaux : le 1
signifie qu’il existe des problémes de fonctionnement occupationnel extrémes, le 2 correspond
a quelques problémes de fonctionnement occupationnel, le 3 fait référence a un fonctionnement
occupationnel adéquat et enfin le 4 suggere que le fonctionnement occupationnel est

exceptionnel.

Enfin , la troisiéme partie représente 1’histoire de vie narrative qui décrit les données

qualitatives de I’entrevue sous forme de récit et éventuellement d’une représentation graphique

(Graff et al. 2013).

3.3.2 Avantages et objectifs de ’OPHI-II

L’OPHI-1I est le seul outil tiré du MOH qui est actuellement validé et traduit en langue
francaise depuis 2015. Il se trouve étre la version améliorée d’un premier outil I’OPHI
développé dans les années 80 par Gary Kielhofner.

En s’appuyant sur le récit de vie centré sur les occupations, la trame d’entretien de ’OPHI-II
permet d’évoquer les composantes de 1’étre et de 1’agir du MOH ainsi que I’environnement de
la personne narratrice. Cet outil met en avant « I’enchainement des événements de vie et fait
émerger des métaphores qui donnent du sens a ces éléments. » (Morel-Bracq, 2017).1l peut étre
utilisé auprés de tout type de population : les enfants, les adolescents, les adultes et personnes
agées, des lors que la personne interrogée a la capacité de comprendre les questions et d’y
répondre pour fournir un récit de vie. De plus, 1’état émotionnel du narrateur se doit d’étre
relativement stable car narrer son histoire mobilise de nombreuses émotions au cours de
I’entrevue.

De nombreuses études ont démontré I’intérét et les bénéfices de 1’utilisation de ’OPHI-II en
ergothérapie. En 2005, une étude menée par Ashwini Apte et Gary Kielhofner décrit la
perception des ergothérapeutes et des patients au sujet de cet outil. Un consensus est obtenu sur
le fait que ’entretien (I’OPHI-I1) permet d’établir une relation de confiance avec la personne
interrogée, de recenser des informations primordiales sur cette derniére et d’établir une liste
d’expériences de sa vie. Cet outil serait utile a I’ergothérapeute qui repére les forces et limites
occupationnelles mais aussi a la personne concernée qui effectue une forme d’introspection lors
de I’entretien. Egalement, ’OPHI-II est un outil d’évaluation pertinent afin d’établir une
intervention professionnelle adéquate et adaptée a la personne concernée (Apte, Kielhofner et
al., 2005).
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En effet, I’intérét de 1’utilisation de I’OPHI-II pour I’ergothérapeute est d’abord de
bénéficier d’un recueil d’informations importantes. En tant que thérapeute, nous cherchons a
comprendre la personnalité de I’individu, ses valeurs, ses motivations ; mais également les
domaines d’activités signifiants pour la personne ainsi que ses points forts et ses points faibles
dans son quotidien occupationnel. Cette évaluation des caractéristiques occupationnelles a pour
but d’identifier des objectifs d’intervention qui correspondront au profil de la personne
concernée.

L’intervention de I’ergothérapeute devra étre « la plus centrée possible sur le patient et la faire

correspondre au ressenti subjectif des occupations de la personne. » (Graff et al., 2013)

L’OPHI-1I est essentiellement utilisé dans le cadre d”handicap divers mais peut étre aussi
réalisé auprés de personnes ne présentant pas de maladie particuliére, des lors qu’elles
rencontrent des problémes occupationnels a la suite d’un évenement critique de vie (le déces

d’un proche par exemple).

PROBLEMATISATION

Comme nous avons pu le voir dans cette premiére partie exposant les notions théorigues,
I’expérience du veuvage chez la personne agée est un domaine peu étudié en ergothérapie dans
la littérature, malgré les études existantes en psychologie et sociologie. Sur le terrain, il n’existe
pas a ma connaissance a ce jour d’ergothérapeute intervenant auprés de personnes agées
specifiquement veuves, le veuvage n’étant pas une « pathologie » en soi. Pourtant, le décées du
conjoint représente un traumatisme modifiant le fonctionnement occupationnel de la personne

endeuillée.

Comme expliqué précédemment, I’OPHI-I1 est destiné & étre utilisé lors de I’évaluation
dans le cadre d’une intervention en ergothérapie auprés d’une personne en situation de
handicap. Etant donne que cette étude de recherche porte sur le veuvage, il ne s’agira pas d’une
enquéte s’intéressant a 1’accompagnement possible en ergothérapie aupres de ce public car cet
accompagnement semble peu réalisable pour I’instant.

Par conséquent, ces recherches porteront plutot sur la pertinence des prémices d’une évaluation

en ergothérapie aupres de personnes ageées veuves. Cette évaluation correspondra a I’ utilisation
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de ’OPHI-II, un récit de vie s’intéressant aux composantes occupationnelles de la personne

interrogée.

Les recherches précédentes lors de ce cadre théorique me permettent de poser cette

problématique :

Comment utilisation du récit de vie tel que POPHI-Il permet d’évaluer ’impact du
veuvage sur I’identité et la compétence occupationnelles de la personne agée ?

A la suite de la problématique, nous avons élaboré une hypothése qui sera a vérifier lors de la

partie expérimentale :
Hypothese 1: L’OPHI-II permet de constater des modifications occupationnelles entre le

fonctionnement passé (avant le décés du conjoint) et le fonctionnement présent (a la suite du
déces du conjoint) de la personne agée en situation de veuvage.

Partie 2 : PHASE EXPERIMENTALE

Cette seconde partie portera sur la méthodologie d’investigation qui permettra de recueillir les
données nécessaires et de structurer la démarche de recherche afin d’analyser et interpréter ces
données. Selon Sylvie Tétreault et Pascal Guillez (2014), « la méthodologie désigne I ’ensemble
du plan d’action utilisé pour répondre a la question de recherche ». Ce plan d’action débutera
par la présentation de la méthode utilisée et de la population ciblée. Par la suite, seront
présentées 1’élaboration de 1’outil employé et ’analyse des résultats de 1’étude. Enfin, les

résultats pourront étre discutés afin de conclure sur ce travail de recherche.

4. LA METHODE QUALITATIVE

La stratégie de recherche s’oriente vers une méthode dite qualitative ¢’est-a-dire qu’il
s’agira de s’intéresser aux 0pinions, aux témoignages d’expériences et a leur signification pour

analyser et interpréter le discours des personnes rencontrées. La définition des chercheurs Mays
19




et Pope donnée en 1995 permet de comprendre 1’objectif de cette méthode : « Le but de la
recherche qualitative est le développement de concepts qui nous aident & comprendre les
phénomeénes sociaux dans des contextes naturels (plut6t qu'expérimentaux), en mettant I'accent
sur les significations, les expériences et les points de vue de tous les participants » (Mays et
Pope, 1995, p. 43).

Dans le cadre de cette démarche de recherche qualitative, des entretiens semi-structurés seront
réalisés. L’entretien semi-structuré représente 1’intermédiaire entre un entretien structuré et un
entretien libre. 1l comprend des questions préparées en amont traitant différents themes liés au
sujet de recherche mais donne la liberté d’étre flexible en suivant le discours de la personne

interviewée (Tétreault et Guillez, 2014, p.223).

Le choix de la méthode ainsi que I’utilisation des entretiens et plus précisément des entretiens
semi-structurés était évident dans la mesure ou notre intérét porte sur ’utilisation de 1’outil
I’OPHI-II dans la phase expérimentale. L’OPHI-1I étant un outil validé sous la forme d’une
entrevue semi-structurée, il s’agissait de respecter la forme de I’outil pour I'utiliser avec

cohérence.

5. LA POPULATION CIBLEE

Ces entretiens sous forme d’OPHI-II, sont réalisés auprés de personnes agées en
situation de veuvage. Le sujet de cette étude étant « Le récit de vie aupres de la personne
agee : I’utilisation de POPHI-II pour comprendre ’impact du veuvage sur ’identité et la
compétence occupationnelles », la population rencontrée doit répondre a certains criteres

d’inclusion, soit des critéres décrivant les caractéristiques nécessaires pour répondre a 1’étude.

Les critéres d’inclusion qui sont établis sont :
o Avoir un 4ge minimum de 60 ans
o Etre veuf ou veuve (et célibataire a I’heure actuelle)
o Avoir perdu son conjoint ou conjointe sur les 4 derniéres années
o Donner son accord et étre apte émotionnellement & évoquer son histoire (et notamment
des évenements difficiles de sa vie)
o Etre cognitivement apte & comprendre/répondre aux questions

o Vivre a domicile
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Le critere « Avoir perdu son conjoint ou conjointe sur les 4 derniéres années » se justifie
par la nécessité de rencontrer des personnes avec une situation de veuvage relativement récente

qui possiblement, ne montrerait pas encore d’adaptation occupationnelle compléte.

Le critére « Vivre a domicile » est important car les occupations d’une personne agée sont
tres différentes lorsqu’elle se trouve en institution. Or le sujet de recherche fait référence au
bouleversement occupationnel d’une personne agée dans un contexte environnemental qui lui
est propre. Egalement, 1’OPHI-I1 aborde le sujet des taches domestiques, des choix d’activités,
ou encore des milieux occupationnels qui rendent la réalisation des entretiens difficile dans un
environnement institutionnel.

Par ailleurs, les personnes agées sont rencontrées dans le cadre associatif et ne présentent pas

de pathologie les impliquant dans un suivi médical ou paramédical.

6. ELABORATION DE LA TRAME ORIENTEE DE L’OPHI-1I

Le guide d’entretien de I’OPHI-II (outil décrit dans la partie théorique) (ANNEXE 1)
aborde les themes des roles occupationnels, de la routine quotidienne, de I’environnement, des
choix d’activités et enfin celui des événements de vie critiques en cinq parties distinctes. Ce

guide correspond a I’entrevue originale présente dans le manuel de I’OPHI-II version 2.1.

La trame de I’entretien devant étre la plus adaptée possible a la population interrogée,
certaines questions de I’OPHI-II ont été modifiées ou orientées afin de répondre a la
problématique donnée précédemment : Comment I’utilisation du récit de vie tel que I’OPHI-
Il permet d’évaluer I’'impact du veuvage sur I’identité et la compétence occupationnelle de
la personne agée ?

L’outil a donc été construit sur la base de I’entrevue de I’OPHI-II avec des questions orientées
dont certaines sont tirées du programme COTID, programme d’ergothérapie utilisant 1’OPHI-

Il aupres de personnes agées a domicile.

En amont de la réalisation des entretiens, j’ai eu en ma connaissance plusieurs
informations, notamment la situation professionnelle des personnes sélectionnées pour 1’étude
(Présentation des participantes dans 1’Analyse des résultats ci-dessus). Les personnes
interrogées étant a la retraite, certaines questions de I’OPHI-1I sont modifiées dans les parties

destinées aux réles occupationnels et a I’environnement.
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De plus, le veuvage et donc le décés du conjoint est 1’élément central de I’entretien. Il représente
I’événement de vie critique qui détermine un certain nombre de questions orientées, pour
comprendre la situation occupationnelle actuelle de la personne mais aussi passée lorsque le ou

la conjoint(e) était en vie.

7. OUTILS D’ANALYSE

Afin d’analyser les trois entretiens, le systéme de cotation de I’OPHI-11 sera employé en
utilisant les grilles des trois échelles de cotation . Pour chaque entrevue, nous utiliserons les
clés d’interprétation afin de remplir le formulaire de rapport clinique sommaire de I’OPHI-II
qui permettra d’avoir une vision d’ensemble sur les résultats obtenus. Selon le récit de vie de
chaque participante, les items des échelles pourront étre en effet cotés et justifiés lors des
résultats. Ces items donneront matiére a interpréter les données sur I’identité et la compétence

occupationnelle de chaque personne interviewée lors de la discussion.

Une appréciation de 1’histoire de vie et de I’impact du veuvage pourra étre donnée a travers

I’analyse et I’interprétation des résultats.

8. PRESENTATION DES RESULTATS

8.1 Présentation des participantes a I’étude

La rencontre avec les personnes interrogées s’est faite grace a une association nationale
de veufs et veuves qui posséde une antenne départementale dans de nombreux départements de
France. Un des bureaux départementaux de cette association en Occitanie a répondu
favorablement a ma demande afin que de rendre possible la rencontre avec des personnes agées
veuves pouvant remplir mes critéres.

Trois rencontres individuelles a domicile ont été possibles dans ce cadre associatif, toutes les
trois ayant donné leur accord pour la réalisation de 1’entrevue et son enregistrement.

Un formulaire de consentement (ANNEXE 2) a été rempli lors de la rencontre afin d’obtenir
I’accord des participantes pour enregistrer la conversation et retranscrire par la suite leur récit
de vie.

Le tableau ci-dessous permet de visualiser les trois profils différents des personnes ayant

participé a cette phase expérimentale.
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Les trois personnes interviewées sont des femmes veuves, agées de plus de 60 ans qui

remplissent tous les critéres d’inclusion pour la passation de I’OPHI-II.

Personne Mme T Mme B Mme D
interviewée

Sexe Femme Femme Femme
Age 73 ans 65 ans 69 ans

-1 enfant

Nombre d’enfants 2 enfants 0 enfant -lenfant (une fille)
décédée a 10 ans
Situation Retraitée Retraitée Retraitée
professionnelle

Année du veuvage 2020 2019 2020

Cause du déceés de
I’époux

Maladie (Covid)

Maladie (Cancer)

Maladie (Cancer)

Nombre d’années de

vie commune avec 50 ans 27 ans 46 ans
I’époux
Durée de ’entretien 1h25min 1h01min 1h01min

Tableau de présentation des personnes interrogées

8.2 Analyse des résultats
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8.2.1 Les roles occupationnels

Le premier profil de r6les occupationnels est celui de Mme T. Cette derniére posséde divers
réles, celui de retraitée qui lui permet « de disposer de son temps » (T.25) afin de réaliser de
nombreuses activités. Egalement elle explique avoir peu de responsabilités avec ses enfants
qu’elle voit peu, mais voit beaucoup ses amies « J’ai des copines » (T.48) Elle a donc un role
d’amie mais aussi de participante réguliére a des activités car elle est trés impliquée dans le
milieu associatif, notamment pour ’atelier Généalogie qu’elle anime : « Je suis dans plein
d’associations » (T.51) dans lesquelles elle trouve beaucoup de satisfaction « ca me plait »
(T.74) Par conséquent, le fonctionnement occupationnel de Mme T est adéquat (cotation a 3/4)
quant aux trois items: «Accepte la responsabilité/Se reconnait une identité et des

obligations/Satisfait les attentes liées a ses réles ».

Le deuxieme profil des roles fait référence & Mme B. Celle-ci présente un profil similaire
acelui de Mme T. Mme B évoque son role de retraité « A la retraite, on a une certaine liberté. »
(B.22) ce qui lui permet elle aussi d’étre investie dans plusieurs associations « je fais plein
d’activités » (B.28) qui sont trés signifiantes pour elle. Mme B n’ayant pas d’enfants et de frére
et sceur décrit un role important d’amie « j ai les copines heureusement » (B.35) et « amie pour
moi c¢’est plus que la famille ». (B.37) Mme B réalise beaucoup d’activités auxquelles elle
participe régulierement aux cotés de ses amies. Cependant, il peut arriver qu’elle rencontre des
difficultés occasionnelles pour remplir les exigences liées a ses roles, notamment son role
associatif parfois source de stress. Par conséquent, Mme B présente un fonctionnement adéquat
et satisfaisant (cotation a 3/4) quant a I’acceptation des responsabilités et des obligations mais

ne satisfait pas toujours les attentes liées a ses roles sans difficultés (cotation a 2/4).

Le troisieme profil de Mme D décrit également plusieurs roles tels que celui de retraitée,
d’amie et de participante réguliére a des activités mais aussi celui de mere et de grand-mere.
Mme D évoque la retraite : « étre a la retraite je suis contente bien que mon travail était une
passion. » (D.23) Elle accorde une importance majeur au role tenu dans sa famille « je me suis
toujours occupée de mes petits-enfants avec grand bonheur, le matin c’est fabuleux ». (D. 38-
39) Le role d’amie et de bénévole est aussi fortement investie par Mme D : « [’association (...)
intégrer le bureau et j’ai accepté et je ne regrette pas. » (D.52) ; « si ma foi on peut s aider

['une et I'autre par la parole, et puis on fait des sorties » (D.63). Mme D tout comme Mme T
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présente donc un fonctionnement occupationnel adéquat (cotation a 3/4) dans tous ses réles

actuels car celle-ci assume beaucoup de responsabilités avec plaisir.

-Le fonctionnement passé et la modification des trois profils de réles (a la suite du déces) :

Les roles des trois femmes interrogées ont été modifiés a la suite du déces de leur époux.
Tout d’abord le role d’épouse disparait alors qu’il représentait une importance significative
dans leur vie, toutes trois décrivent une relation fusionnelle dans le couple. Mme T fait référence
a « un role d’épouse trés important, car on faisait tout ensemble (...) (T.81) tandis que Mme B
parle de la notion de partage et d’entraide « quand on est un couple on partage tout, voila
s ’épauler » (B.46-48). Mme D évoque quant a elle un emploi du temps déterminé sur celui de
Iautre : « il fallait que je sois présente pour qu'il fasse quelque chose » (D.74) Mme T et Mme
B obtiennent la méme cotation de 3/4 quant a leur fonctionnement occupationnel passé : elles
s’acquittaient de leurs réles en maintenant des rdles appropriés et trouvaient du sens dans leur
style de vie. Mme D quant aelle, s’est acquittée de ses roles avec de grandes difficultés (cotation
1/4) « je ne sortais plus depuis des années » (D.83-85), elle évoque ici la longue maladie de son
époux ou elle fut I’aidante principale. De plus, I’item sur la satisfaction de son style de vie passé
est coté a 2/4.

Les trois profils décrivent une modification des réles, Mme D par exemple décrit
1I’absence du conjoint comme difficile perturbant tous ses roles : « et aprés qu’il soit parti ¢a
fait un tres grand vide, je m’étais renfermée, je ne voulais plus voir personne, je ne voulais plus
sortir du tout (...) . (D.83) Mme T exprime un r6le de retraité et de femme active modifié par
le ressenti d’étre « démunie » méme si ses roles au sein de la famille n’ont pas changé. C’est
aussi le cas de Mme B qui a remis en question ses capaciteés « je me suis dit mais tu n’y arriveras
pas ce n’est pas possible tu ne vas pas tenir le coup (...) ¢ était quand méme trés dur » (B.54)
Quant aux amis, Mme T et B ont rencontré des surprises mais aussi des déceptions qui ont

modifié le rble d’amie et de participante a certaines activités.
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8.2.2 La routine guotidienne

Mme T présente un profil de routine quotidienne qui décrit quelques problémes de
fonctionnement occupationnel. Mme détermine un style de vie occupationnel c6té a 2/4 ne
pouvant pas relever d’occupations significatives pour le futur. Mme T présente aussi un certain
manque d’enthousiasme pour sa routine. (« le matin c’est trés difficile » (T.108) ; « ma vie
aujourd’hui elle n’a pas grand intérét (T.154)». Elle exprime également le fait que les week-
ends sont compliqués de part la solitude qu’ils engendrent: «(routine) je m’'en
accommode mais a deux ¢ est mieux » (T.133) Cependant, Mme T reste une femme active avec
une participation a de nombreuses activités qui 1’occupent « je veux juste passer du bon
temps (T.119)». L’organisation de son temps pour s’acquitter de ses responsabilités est adéquat
(3/4).

Le profil de routine quotidienne de Mme B est similaire a celui de Mme T car Mme B
exprime aussi une satisfaction de son style de vie altérée (2/4) du fait des difficultés rencontrées
lors des aprés-midi et des week-ends : « [’aprés-midi parfois c’est dur » (B.86), « ((week-end)
trés tres tres dur parce qu’on ne voit pas grand monde » (B.96). Cependant, Mme B se consacre
a de nombreuses activités dans la semaine permettant de compenser ces moments de solitude :
« ¢ca me permet de voir beaucoup de choses » (B. 117). Par conséquent, son organisation du

temps dédié aux responsabilités est satisfaisante (3/4).

Mme D quant a elle détermine un style de vie occupationnel davantage satisfaisant par
rapport aux deux autres participantes car elle accorde une grande importance a sa famille
presente aupres d’elle les week-ends : « (week-end) pour moi je le vis bien puisque mes enfants
sont toujours venus manger le dimanche » (D.122). Elle détermine un style de vie occupationnel
souhaité noté a 3/4 : « ga me convient parfaitement » (D. 132). Mme D est de plus tres active
du matin jusqu’au soir : « je m occupe énormément » (D.119), « je ne m’ennuie pas » (D.113)
Mme D organise tout comme Mme T et B son temps lié€ aux responsabilités de maniere adéquate
(coté 3/4).

-Le fonctionnement passé des routines et leurs modifications :

Dans le passe, les trois participantes a 1’étude évoquent un maintien des habitudes

adéquat (3/4) ainsi qu’une satisfaction passée importante (3/4) pour Mme T et B qui décrivaient
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un style de vie agréable. L’item « Eprouvait de la satisfaction » est noté 2/4 pour Mme D qui

ne présentait plus d’équilibre entre ses diverses activités dii a son role d’aidante.

Les trois profils decrivent des changements de routine conséquents a la suite du déces de leur
conjoint. Mme T exprime qu’il y a « une partie amputée » (T.143), qu’elle n’a plus personne a
qui parler et qu’elle n’a plus rien « pour rythmer sa vie ». (T.152) Les trois participantes
expriment un quotidien passé vécu toujours a deux : « on est toujours deux (...) la maintenant
je suis toujours toute seule (...) ¢ est trés lourd a porter » (B.121)

Par conséquent, le maintien d’un style de vie satisfaisant est noté a 2/4 pour Mme T et Mme B
car elles donnent moins de sens a leur routine quotidienne ; a la différence de Mme D qui

présente un environnement familial inhérent a sa routine.

8.2.3 Les milieux occupationnels (environnement)

Au sujet des formes occupationnelles, Mme T montre un fonctionnement avec quelques
problémes occupationnels (2/4) notamment sur le plan émotionnel pour la vie domestique mais
pas pour le role productif (associatif) et les loisirs (ou le fonctionnement est adéquat : cotation
de 3/4). Ces difficultés domestiques sont liées a une modification du milieu occupationnel a la
suite du déceés de son époux. : « (taches domestiques faites a deux) quasiment tout » (T.217),
« ¢a modifie beaucoup parce qu’il faut le faire seule » (T.224). En outre, pour Mme T, les
possibilités liées au réle productif et aux loisirs correspondent généralement aux intéréts et aux
aptitudes.

Cependant, une activité de loisirs n’est plus réalisée depuis le déces de son époux « la danse.
Et je pense que je n’en referais plus jamais. Pourtant j’adore ¢a. Mais on a été contaminés a
la danse. » (T.265-266) , cette activité est associée a une forme occupationnelle émotionnelle

compliquée entravant les intéréts de Mme T.

Mme B présente des résultats semblables a ceux de Mme T. Elle obtient une cotation de
2/4 au sujet des formes occupationnelles de vie domestique et une cotation de 3/4 pour les
formes reliees au role associatif et aux loisirs. Elle explique en effet qu’elle « fait beaucoup de
choses mais qu’elle en a besoin. » (B.207) Les tdches domestiques sont plus difficiles a réaliser

depuis le décés de son époux : « on partageait » (B.191), « quand on est seule on est seule pour
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tout » (B.198) De plus, un changement concernant ses loisirs est apparu depuis le déces :
« j'étais trés impliquée au niveau religieux (...) et la plus du tout. » (B.264). Par conséquent, le
milieu occupationnel de Mme B fut modifié sur le plan des formes occupationnelles depuis le
veuvage.

Mme D obtient des résultats différents vis-a-vis des deux autres profils car elle présente des
scores d’un fonctionnement occupationnel satisfaisant (3/4) sur la vie domestique, le role
associatif et les loisirs. Les formes occupationnelles physiques, cognitives et émotionnelles

sont cohérentes avec le contexte environnemental de Mme D.

Mme T et Mme B rencontrent toutes deux des probléemes occupationnels importants
dans le groupe social de la vie domestique (cotation 1/4 pour Mme T et 2/4 pour Mme B), ce
qui n’est pas le cas de Mme D (cotation 3/4). L’environnement humain associé a ce domaine
était essentiellement représenté par la présence constante de leur époux. Comme expliqué plus
haut avec les citations de Mme T et Mme B, 1’absence de leur époux rend I’environnement
humain a leur domicile moins interactif et moins signifiant. Mme B décrit cependant un groupe
social important dans son immeuble facilitant son fonctionnement occupationnel : « je trouve
que les gens passent » (B.139), « je suis mieux la parce que je vois beaucoup plus de monde. »
(B.163).

Mme D quant a elle vit avec ses enfants et ses petits-enfants ce qui rend la vie domestique plus
dynamique. Elle décrit avoir aussi un environnement humain facilitant dans le quartier : « je

savais que je pouvais compter sur les voisins. » (D.224)

Mme T et Mme B possédent un environnement social lié au milieu associatif et a leurs
loisirs trés important et soutenant, tout comme Mme D . Les groupe sociaux du réle productif
principal et des loisirs sont pour les trois personnes notés a 3/4. Mme T explique « on a tous
un lien presque familial. On a un esprit de village. » (T.170) ; « (aide) je sais que je peux
demander » (T.214). Mme T bénéficie de liens sociaux trés riches. C’est également le cas de
Mme B « (association) étre avec des gens que j aime » (B.223) et de Mme D qui explique

partager son réle productif et ses loisirs avec de la famille ou ses amis.
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Concernant ’environnement physique et matériel des trois personnes interrogées
(maison, appartement, quartier, objets etc...), il se trouve étre satisfaisant dans les trois
domaines : la vie domestique, le réle associatif et les loisirs. La clé de cotation donnée est de
3/4 a chaque reprise dans les trois récits de vie. Par exemple, Mme B décrit un environnement
stimulant et soutenant: «je suis tres trés contente de mon appartement » (B.134). Cet
environnement est récent car Mme B a déménagg¢ a la suite du décés de son époux car I’entretien
de leur maison en campagne n’était plus possible.

Quant a Mme T, elle dit ne jamais s’ennuyer « (...) non jamais. J'ai mon ordinateur qui est
mon sauveur. » (T.183). Elle décrit un environnement facilitant « ((aide au processus de deuil)
oui ¢a oblige a réagir » (T.234) mais qui peut étre aussi limitant lorsqu’elle évoque sa maison
d’été en campagne « (défi face au veuvage) de continuer a tout entretenir » (T. 311)

Mme D déclare avoir un environnement physique adéquat : « je préfere la semi-campagne ou
la semi-ville, ca me correspond » (D. 207). Cet environnement fut modifié a la suite du déces
de son époux : « toutes les choses qui m’ont fait souffrir durant la maladie au niveau du
matériel, j’'ai essayé d’éliminer » (D.194). Mme D en effet parle ici du contexte du décés du
fait que son époux était hospitalisé en soins palliatifs a domicile.

Par conséquent, les résultats se référant a 1’environnement physique montrent qu’il est

aujourd’hui facilitant et satisfaisant pour les trois profils.

8.2.4 Les choix occupationnels

Le premier profil de choix occupationnels, celui de Mme T montre une carence dans
I’identification de buts personnels (cotée a 1/4) : « je n’ai pas d objectifs » (T.386). Elle montre
un manque d’intéréts pour certaines occupations a 1’heure actuelle méme si son fonctionnement
occupationnel quant a ses valeurs reste reussi. En effet, Mme T met en avant certaines valeurs
lorsqu’il s’agit des associations : « Et le fait d’aider les gens, ¢ca ameéne a une certaine
satisfaction quand méme ». (T.186) (L’investissement et ses valeurs ont été notés a 3/4, le
travail pour I’atteinte de ses buts a 3/4). Actuellement, Mme T présente donc un maintien de
style de vie avec quelques problémes occupationnels (cotation 2/4) car Mme T manque de

projection dans son fonctionnement occupationnel.
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Le second profil est celui de Mme B pour qui la cotation est majoritairement de 3/4 pour les
items se référant a ses choix occupationnels. Mme B se montre motivée a se fixer et atteindre
ses buts personnels : « des buts personnels j’en ai. Et je viens d’en faire deux-1a. » (B.302),
« parfois c¢’est épuisant ce travail sur soi. Mais je suis contente d’avoir fait ¢a. » (B.308). De
plus, cette personne est investie et mobilise beaucoup d’éthique personnelle a travers le milieu
associatif, notamment lorsqu’elle évoque le pélerinage de Lourdes. Elle se montre motivée dans
ses choix d’occupations : « aller dans une activité c’est du bonheur » (B.107), «j’ai un

caractere ou il faut que je bouge » (B.28).

Le dernier profil de choix occupationnels est composé d’investissement, de valeurs et
d’intéréts portés a certaines occupations. Mme D évoque des buts personnels mais a destinée
de sa famille : « quand je serais pas la. J'essaye de préparer le futur pour mes proches. »
(D.314) . La cotation de I’item « A des buts et des projets personnels » est donc de 2/4 car les
projets ne concernent pas Mme D directement. Les items « Evalue ses aptitudes et ses limites »
et « S’attend a réussir » sont notés sur 3/4 pour Mme D. En effet, au sujet de ses choix
associatifs elle exprime : « si j ’avais été stressée je n’y serai pas allée » (D. 259). Elle a de plus
de nombreuses valeurs qui se reflétent a travers ses choix d’occupations, tout comme Mme T

et Mme B (« les remercier d’étre a [’origine de donner du bonheur a pleins de personnes. »

T.287)

-Le fonctionnement passé et les modifications des choix occupationnels :

Les choix occupationnels dans le passé ont été pour Mme T et Mme B satisfaisants et
adéquats (cotation 3/4) mais pour Mme D certains choix étaient davantage difficiles vis-a-vis
de la maladie de son époux (cotation 2/4) : « je vivais que pour lui » (D.302).

Par ailleurs , les trois participantes se sentaient efficaces dans le passé (cotation 3/4) car elles
arrivaient a remplir leurs responsabilités. Actuellement, les champs d’intérét sont cultivés de
maniére satisfaisante pour Mme D (cotation 3/4) qui pratiquent au fil du temps d’anciennes
occupations : « Disons que je recommence un peu a faire certaines choses que j’avais arrété
pendant la maladie » (D.274).

Les deux autres profils décrivent davantage de difficultés car le déces du conjoint a réduit la
participation a certaines occupations antérieures. L’item « Cultive des champs d’intéréts est
noté 2/4). Mme T a par exemple des difficultés avec la danse et ses souvenirs associés :

« psychologiquement je n’y arrive pas». (T.266). Elle exprime tout de méme que ses
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occupations se sont multipliées depuis le déces : « Peut-étre que le fait que je sois seule, j’en ai

fait plus. Mais c’est plus sur la quantité que sur le choix. » (T.294).

Les résultats finaux sur les échelles de cotation de I’OPHI-II :

Echelles

Le profil de Mme T

Le profil de Mme B

Le profil de Mme D

Identité

occupationnelle

Note totale : 28/44
Mesure client : 45

Ecart type : 4

Note totale : 31/44
Mesure client ; 52

Ecart type : 5

Note totale :30/44
Mesure client : 49

Ecart type : 4

Compétence

occupationnelle

Note totale :25/36
Mesure client : 57

Ecart type : 4

Note totale :24/36
Mesure client :55

Ecart type :4

Note totale :23/36
Mesure client :52

Ecart type :4

Milieux

occupationnels

Note totale :24/36
Mesure client : 49

Ecart type : 4

Note totale :25/36
Mesure client :52

Ecart type : 5

Note totale :27/36
Mesure client :59

Ecart type :5

Le tableau ci-dessus permet de visualiser les résultats des trois profils quant a leur identité
occupationnelle, leur compétence occupationnelle et leur environnement. Mme B représente le
profil avec I’identité occupationnelle la plus importante , Mme T correspond au profil avec la
compétence occupationnelle la plus efficiente et enfin Mme D présente le profil associé a

I’environnement le plus satisfaisant.
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9. DISCUSSION

9.1 Interprétations des résultats

Grace aux données recueillies lors des trois entretiens sous forme de récit de vie, 1’intérét
d’utiliser I’OPHI-1I aupres de personnes ageées en situation de veuvage se dessine. Les résultats
nous permettront ici de comparer les profils sous forme d’histoire narrative et faire le lien entre
notre partie théorique et la réalité des expériences vécues par les personnes interrogées. Tout
ceci sera dans le but de comprendre I’impact du veuvage sur ces personnes agées a travers la

narration de leur histoire occupationnelle.

Tout d’abord, de nombreuses études ont décrit les facteurs influencant le processus de
deuil. Le contexte du déces (Stroebe, Schut et Strobe, 2007) joue un rdle sur ce processus
comme ’explique Mme T qui a perdu son époux dans le cadre de la pandémie du covid-19.

L’ apparition soudaine de cette maladie inconnue a rendu difficile son travail de deuil.

Concernant I’histoire narrative des participantes : dans le passé (avant le déces de leur
conjoint), Mme T et Mme B possédaient une identité occupationnelle positive avec un
sentiment d’efficacité et une satisfaction importante dans leur style de vie. Pour Mme D, des
difficultés a faire des choix occupationnels et a retirer une satisfaction étaient observées dans
son passé récent de part son réle trés prenant d’aidante.

A T’heure actuelle, I’identité occupationnelle des trois participantes est maintenue dans le fait
d’assumer les responsabilités du quotidien, d’évaluer leurs aptitudes et leurs limites, et
d’identifier leurs valeurs. Cependant, le décés du conjoint a eu un impact sur leur identité en
modifiant plusieurs éléments selon I’histoire de chacune. 1l existe un consensus entre le discours
de Mme T et Mme B qui décrivent une difficulté , liée au veuvage, a déterminer un style de vie
occupationnel satisfaisant dans la mesure ou elles sont limitées pour retrouver certains centres
d’intéréts et pour étre assurées de leurs capacités dans le quotidien. Par ailleurs, Mme T et Mme
D montrent des obstacles a identifier des buts personnels adéquats, avec un manque de
motivation important pour Mme T. Malgré les changements décrits, il est intéressant de
constater que les trois profils ont conserve de nombreuses valeurs et une forte implication dans
leurs rbles occupationnels; investissement favorisant le maintien de leur identité

occupationnelle. Cela confirme le discours de Vincent Caradec, sociologue qui évoque les réles
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comme source de réengagement occupationnel. Selon lui, le gain en responsabilités lors de

nouveaux réles enrichit le sens de sa propre identité (Caradec, 2007).

Au sujet des compétences occupationnelles passées de Mme T et Mme B avant le déces,
elles expliquent qu’elles éprouvaient de la satisfaction avec un style de vie décrit comme
agréable et qu’elles possédaient une routine appropriée et satisfaisante aux cotés de leur époux.
L’histoire de Mme D diverge au sujet de sa satisfaction passée, notamment pour s’acquitter de
ses rbles car un déséquilibre occupationnel existait en raison d’un réle d’épouse et d’aidante
prédominant sur la vie sociale de Mme D. Aujourd’hui, les compétences occupationnelles des
trois profils sont dans I’ensemble encore actives et préservent un certain engagement
occupationnel, méme si le veuvage a influencé négativement certaines compétences. En effet,
Mme T et Mme B rencontrent des difficultés a cultiver de nouveaux champs d’intéréts. Elles
décrivent un mangue de motivation pour des activités autrefois partagées dans le couple, ceci
pouvant étre un marqueur de désengagement fort. Ces trois femmes évoquent dans leur récit de
vie la notion de partage, la notion de fusion avec leur époux, qui donnait du sens a leurs activités
faites a deux. Nous pouvons faire le lien avec le concept de co-occupation développée dans la
partie théorique. Comme 1’explique Doris Pierce (2009), la dimension interactive et sociale de
la co-occupation est fondamentale. Les témoignages des personnes agées interrogees montrent
que les co-occupations avec 1’époux sont significatives, signifiantes et qu’elles préservent une
identité individuelle et collective du couple. Les co-occupations rendent I’expérience
occupationnelle satisfaisante et maintiennent un certain bien-étre chez les personnes agées
(Nes.F and al., 2012).

Enfin, les milieux occupationnels (environnement) des trois profils sont relativement
semblables méme si Mme D se démarque encore une fois des deux autres. Les environnements
des trois personnes sont actuellement plutdt satisfaisants et soutenants dans les secteurs des
roles sociaux (role associatif, role d’amie, réle dans la famille), des activités de type productives
et loisirs. Cependant, a la suite du décés de son époux, Mme B par exemple, note qu’il existe
une certaine difficulté dans son environnement de vie domestique avec une carence au niveau
de la relation sociale en elle-méme. Elle observe aussi des formes occupationnelles de vie
domestique peu satisfaisantes dues a I’absence de son époux. C’est aussi le cas de Mme T qui
présente moins d’intéréts pour les taches de vie domestique et qui met en avant le poids de la
solitude dans son environnement domestique. Tout cela peut entrainer un certain isolement et

un désengagement occupationnel. Mme D vivant avec sa famille ne rencontre pas ces
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problemes. Dans 1’ensemble, 1’environnement physique et humain sont pour toutes les trois
encore existants et sont des facteurs facilitants pour retrouver des intéréts dans le quotidien.

Leur histoire occupationnelle confirme 1’importance des facteurs sociaux décrits dans la partie
théorique : le soutien de I’environnement humain (amis, famille, voisins) participe a la
remobilisation de soi. (Caradec, 2007) Ces facteurs sont a 1’origine d’encouragements et de

sollicitations quand il s’agit de répondre a ses responsabilités.

Cette partie expérimentale a pu confirmer notre hypothése car ces passations de I’OPHI-II ont
mis en évidence des modifications occupationnelles a la suite du déces du conjoint. Les trois
récits de vie ont pu mettre en avant I’impact du veuvage sur 1’identité et la compétence
occupationnelle mais aussi 1’adaptation occupationnelle dont ont fait preuve les personnes

agées interviewées pour répondre au défi du veuvage.

9.2 Limites et biais de I’étude

Plusieurs limites doivent étre prises en compte lors de cette phase expérimentale. Cette
discussion s’appuie en effet sur seulement trois récits de vie de personnes agées en situation de
veuvage. Leur histoire est unique et leur point de vue ne doit pas nécessairement étre généralisé.
De plus, ces trois personnes ont été rencontrées grace a une association de veufs et veuves
d’Occitanie. Ces femmes présentent donc déja un intérét pour le milieu associatif et sont déja
impliquées dans une certaine participation sociale pour rencontrer d’autres personnes veuves.
Il aurait pu étre intéressant de rencontrer d’autres personnes agées veuves par un biais différent
qui ne soit pas celui du domaine associatif. Egalement, ces personnes évoluent dans un milieu
plutot urbain, ¢’est-a-dire un environnement trés stimulant qui enrichit les choix occupationnels
et les liens sociaux. Un environnement rural influence peut-étre differemment 1’identité et la
compétence occupationnelle de la personne seule qui peut avoir un récit de vie trés éloigné de
celui des personnes interrogées ici. Par ailleurs, ce sont trois femmes qui ont fait part de leur
histoire occupationnelle. Les différences vécues par ’homme et la femme sur I’expérience du
veuvage n’ont pas €té le sujet de ce travail de recherche mais il aurait été intéressant d’écouter
le récit de vie d’un homme a ce propos.

Enfin, il aurait été intéressant de recueillir I’avis d’ergothérapeutes travaillant au domicile de
personnes agées pour connaitre leur avis sur I’intérét du récit de vie pour évaluer les effets du

veuvage.
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9.3 Perspectives professionnelles

A travers cette phase expérimentale, I’impact du veuvage chez nos ainés peut étre évalué
grace a leur récit de vie, riche de sens et d’expérience. Actuellement, les ergothérapeutes
travaillant en gérontologie, exercent essentiellement en institution ou a domicile. Le statut de
« veuf ou veuve » n’est pas particulierement abordé auprés de la personne agée qui pourtant,
peut montrer certains problemes de santé associés a I’expérience du veuvage. Il serait
intéressant que les ergothérapeutes travaillant aupres de personnes agées puissent aborder ce
phénoméne et en comprendre les composantes a travers 1’utilisation de 1’OPHI-II. Cette
évaluation pourrait permettre d’amorcer les débuts d’une intervention en ergothérapie
s’intéressant a la compréhension et 1’exploration des occupations vécues par la personne agée
veuve. En effet, ces personnes peuvent montrer une adaptation occupationnelle importante face
au défi du veuvage. Celle-ci pourrait étre encouragée par 1’ergothérapie en contribuant a

favoriser ’engagement occupationnel de ces personnes.
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CONCLUSION

Lors de I’élaboration de ce mémoire, nous nous sommes intéressés a 1’utilisation de
I’OPHI-II pour évaluer I’impact du veuvage de la personne agée sur son identité et ses

compétences occupationnelles.

Cette étude composée d’une recension de la littérature et d’une phase de recherche exploratoire
montre ’intérét de la narration et notamment de 1’outil I’OPHI-II auprés de personnes agées
ayant perdu leur conjoint. En effet cet événement traumatique bouleverse leur quotidien
occupationnel. Le récit de vie tel que ’OPHI-1I aborde des thémes centraux qui permettent de

comprendre I’influence du veuvage sur I’histoire occupationnelle de la personne agée.

Ces recherches mettent en avant également les facteurs facilitants pouvant favoriser une

experience de veuvage davantage positive.

Actuellement, I’évaluation en ergothérapie ne prend pas en compte le veuvage dans la prise en
soins d’une personne agée concernée par cette situation conjuguale. Il y aurait donc un fort
intérét a poursuivre les recherches afin de développer une pratique qui favoriserait le maintien
de I’identité et des compétences occupationnelles de cette population , parfois en perte de

reperes.
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ANNEXE 1 : La trame d’entretien (I’OPHI-I1 avec des questions orientées)

Début de I’entretien : Bonjour, Je m’appelle Laura PRUNIERES , et je suis étudiante en 3éme
année d’ergothérapie a Toulouse. Je réalise des entretiens dans le cadre de mon mémoire de fin
d’étude qui porte sur 1’identité et la compétences occupationnelle chez la personne agée en
situation de veuvage. J’utiliserai aujourd’hui I’outil I’OPHI II, un outil en ergothérapie se
présentant sous forme de récit de vie avec des questions. Cet entretien aura une durée
approximative de 1 heures a 1h 30 et aura pour objectif de comprendre I’impact du veuvage sur
VoS occupations quotidiennes. Dans un premier temps, je vous poserai des questions sur vos
roles et votre routine au quotidien , ensuite sur votre environnement, puis sur vos choix
d’activités et sur certains événements de votre vie . Est-ce que vous avez des questions avant

de commencer ?

ROLES OCCUPATIONNELS

1) Pouvez-vous me parler un peu de vous . Je crois que vous étes actuellement a la retraite.

Avez-vous travaillé dans le passé ?

2) Et comment avez-vous choisi ce domaine d’emploi ?

3) Selon vous, que retirez-vous principalement du fait d’étre a la retraite ?

4) Etes-vous en charge d’enfants ou de petits-enfants ? (Si oui, qu’est-ce que ce role implique ?)
5) Assurez-vous des roles en tant qu’amie, bénévole dans une association ou participante
réguliére a une activité ?

6) Quelle est la raison principale pour laquelle vous le faites ?

7) Comment décririez-vous le role d’épouse que vous avez assumé dans le passé ? Qu’est-ce
que cela impliquait ?

8) Le déces de votre époux/conjoint a-t-il modifié vos réles que nous avons évoqué ?

ROUTINE QUOTIDIENNE

1) Décrivez une journée typique/ordinaire de semaine.
2)Le week-end est-il différent ?

3) Est-ce que cette routine vous convient ?

(si oui) Qu’est-ce qui vous plait dans votre routine ?

(si non) Qu’est-ce qui vous déplait dans votre routine ?
4) Qu’est ce qui est le plus important dans votre routine ?

5) En quoi votre routine était-elle différente quand vous viviez avec votre époux? Comment
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compareriez-vous ces routines ?
6) Avez-vous des passe-temps ou loisirs qui font partie de votre routine actuelle ?
7) Qu’aimeriez-vous le plus changer de votre routine ? Ou au contraire qui ne doit surtout pas

changer dans votre routine ?

MILIEUX OCCUPATIONNELS

A. Domicile (Environnement humain et matériel)

1) Parlez-moi de 1’endroit ou vous vivez. (maison/appartement, quartier etc...)

2) Avez-vous tout ce dont vous avez besoin pour faire ce que vous voulez ?

3) Aimez-vous cet environnement ?

4) Vous arrive-t-il de vous ennuyer ?

5) J’ai cru comprendre que vous viviez dans un milieu urbain. Est-il stimulant pour vous ?

6) Qui sont les personnes importantes dans votre vie ?

7) Quelles sont vos taches/responsabilités dans la famille ? (si la famille a été évoquée)

8) Si vous avez besoin d’aide, pouvez-vous compter sur votre famille/amis pour vous donner
un coup de main ?

9) Par le passé, quelles taches domestiques faisiez-vous a deux avec votre époux ?

10) Le déces de votre époux a-t-il modifié ces taches domestiques faites d’habitude a deux ?
11) Cet environnement (& la fois humain et mateériel) vous a-t-il aide a traverser le processus de
deuil ?

B. Role productif principal (si la personne est dans une association )

1) Pouvez-vous me parler de votre environnement de « travail » dans le cadre associatif ?

2) Quelles sont vos taches principales ?

3)Vous arrive-t-il d’y étre stressé ?

4) Quand vous avez besoin d’aide pour quelque chose , pouvez-vous compter sur le soutien
d’autres membres de 1’association ?

C. Loisirs

1) Que faites-vous principalement pour vous divertir et vous détendre ?
2) Avez-vous acces aux endroits souhaités pour vous divertir ?
3) Avec qui partagez-vous vos loisirs ?

4) Y-a-t-il des activités de loisirs que vous ne faites plus depuis le déces de votre époux ?
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CHOIX D’ACTIVITES/CHOIX OCCUPATIONNELS

1) Comment avez-vous été amené a devenir adhérente de 1’association des veufs et veuves ?
(ou d’autres associations ?)

2) Arrivez-vous a faire a ce que vous considérez comme vraiment important au quotidien ?

(Si oui -Qu’est ce qui est vraiment important pour vous ?)

3) Le déceés de votre époux a-t-il interféré dans vos choix d’activités ? (si oui de quelle
maniére ?)

4) Avez-vous le sentiment d’avoir suffisamment de temps pour ce que vous trouvez agréable ?
-Si oui, avez-vous des temps libres , que faites-vous pour le plaisir ?

-Si non, Selon vous pourquoi n’avez-vous pas le temps ?

4) Vous arrive-t-il de vous fixer des buts personnels, des plans pour 1’avenir ? Lesquels ?

5) Quand vous rencontrez des difficultés comment y faites-vous face ?

6) Selon vous quel est le plus grand défi auquel vous faites face actuellement depuis le décés
de votre epoux?

EVENEMENTS CRITIQUES DE LA VIE

1) Parlez-moi du décés de votre époux. Qu’est-il arrivé ?

2) Comment la situation a-t-elle changé pour vous depuis le déces de votre époux ?

3) Le contexte du déces a-t-il influencé la maniére dont vous avez géré le déces de votre
conjoint ?

4) Quelle a été pour vous la meilleure période de votre vie ?

5) Quelle a été pour vous la plus mauvaise période de votre vie ?

6) Que considérez-vous comme votre plus grand échec dans la vie ?

7) Que considérez-vous comme votre plus grande réussite dans la vie ?

8) Si vous pouviez orienter votre avenir comme vous le vouliez, que feriez-vous ?

Fin de ’entretien : Je vOus remercie pour vos réponses et votre partage. Merci également pour
le temps que vous m’avez accordé lors cet entretien. Si vous avez des questions

supplémentaires, vous pouvez bien entendu les poser.
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ANNEXE 3 : Retranscription de I’entretien n°1 avec Mme T

L : Bonjour, je m’appelle Laura PRUNIERES et je suis étudiante en 3e année d'ergothérapie a
Toulouse donc je réalise des entretiens dans le cadre de mon mémoire de fin d'études qui porte
sur l'identité et la compétence occupationnelles chez la personne agée en situation de veuvage.
Donc j'utiliserai aujourd'hui l'outil ’OPHI II , un outil en ergothérapie se présentant sous forme
de récit de vie avec des questions. Cet entretien aura une durée approximative de 1h a 1h30 et
aura pour objectif de comprendre I'impact du veuvage sur vos occupations quotidiennes. Dans
un premier temps je vous poserai des questions sur vos réles et votre routine au quotidien
ensuite sur votre environnement puis sur vos choix d'activités et aussi sur certains événements

de votre vie . Est-ce que vous avez des questions avant de commencer ?
Mme T : Non

L : Ok. Alors pouvez-vous me parler un peu de vous. je crois que vous étes actuellement

a la retraite. Avez-vous travaillé dans le passé ?

Mme T : Aide-soignante oui. J’ai travaillé a I'ndpital psychiatrique quasiment toute ma carriére

et quasiment toute ma carriere de nuit.
L : D’accord et comment vous avez choisi ce domaine d'emploi ?

Mme T : Parce que par hasard je cherchais du travail ,mon mari déja travaillait a I'népital
général et puis la bon ma sceur était déja dans cet hopital. Donc j’ai postulé pour rentrer a
I'nbpital psychiatrique du département en tant qu’éléve infirmiére mais j'étais enceinte. Et
j'avais déja mon petit puisque mes 2 enfants ont 15 mois de différence. Donc étudier , deux
bébés et faire les nuits ... et on allait en cours. Il y a eu la promotion des infirmiéres avec
beaucoup de recalées mais moi on a accepté de me garder. Alors j’ai dit a la limite il vaut mieux
« un petit tu le tiens plutot qu'un grand tu ’auras » je n’étais pas si mal que ¢a, le salaire était

correct et aprés en cours de carriére j’ai fait ma formation d’aide-soignante.
L : D’accord. Selon vous que retirez-vous principalement du fait d'étre a la retraite ?

Mme T : Ne pas avoir a pointer ! (Rires) De pouvoir disposer de son temps ! Parce qu'en fait
dans notre profession on ne dispose de rien . Le week-end on bosse, encore maintenant souvent
il y a un week-end sur 2. Nous on avait un week-end toutes les 7 semaines. Alors ¢ca m'est arrivé
un peu avant ma retraite aussi de pouvoir avoir des week-ends avec mon mari parce que nous
n’avions pas le méme roulement , de temps en temps on est arrivés a avoir un week-end mais

c'était tres rare, pendant les vacances. Aprés mon mari a fait un AVC, donc il n’a pas pu
\
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continuer sa carriére, il a repris puis la bon ca a été tres dur mais a coté de ca, a coteé de cette
épreuve, en fait il y avait le bon coté des choses, c'est que quand moi j'avais mon week-end
c'était quand méme beaucoup mieux donc on était tous les 2. Et apres on a pu profiter de faire
des choses qu’on n’avait jamais pu faire, on s'est mis a aller danser , on s'est mis a faire des
choses qu’on ne pouvait pas faire. A la retraite on a tout son temps et on en a bien assez parfois !
(Rires)

L : Etes-vous en charge d’enfants ou de petits-enfants ?

Mme T : Non, puisque mes enfants ont 50 ans, mes petits-enfants, il y en déja 2 qui sont sur le
marché de ’emploi, les filles elles vont avoir 18 ans . Et le petit-dernier il a 15 ans. 15 ans et
18 ans ils sont loin d’ici. Et actuellement c’est vrai que je les vois trés peu. On s’est eu au
téléphone. Ils montent un jour pour Paques. Et mes petits-enfants font du sport, les parents font
du sport et a mon avis le sport c’est trés bien pour la personne mais de nos jours ¢a a détruit la
vie familiale. Il arrive des week-ends ou un fait du sport la et finalement leur vie de familiale
est impactée et moi n’en parlons pas. Avant, quand ils étaient plus petits, ils montaient une,
deux fois par mois, maintenant ils n’ont plus le temps. Bon, parfois, mon fils, il culpabilisait un
peu mais j’ai dit « profitez de vos enfants ¢a passe trop vite, c’est I’affaire d’une paire
d’années. » Donc les petits-enfants ¢’est fini, méme ceux que je n’ai pas loin je ne les vois pas.

Je n’ai plus personne. Mon fils passe en coup de vent parfois. Mais j’ai des copines ! (Rires)

L : Alors j’allais justement vous poser une autre question, est-ce que vous avez des roles

en tant qu’amie, bénévole dans une association, ou participante réguliére a une activité ?

Mme T : Beaucoup, beaucoup. Je suis dans plein d’associations. J’adhére dans 5 ou 6
associations. Presque trop parce que j’ai un calendrier de ministre ! Déja sur la cité on a une
grosse association ou il y a 17 ou 18 ateliers et ou j'anime un atelier. Alors je suis bénévole ,
oui partie prenante, je suis au C.A jamais au bureau . Je ne veux pas étre au bureau parce que
ce sont des contraintes. Mais au C.A on participe quand méme aux décisions, on est membres
actifs . Donc voila, I'association, le café associatif sur la cité donc j'avais creeé cet atelier, je fais
I'atelier Généalogie sur internet. Moi je suis autodidacte mais je peux toujours créer et faire ¢ca
donc ¢a fait 4 ans. On continue quand on a fini, d'aller boire un pot au café associatif. \VVoila je
suis sur ces deux ; je suis apres la en tant qu’adhérente a I’association des retraités de 1’hopital
ou je travaillais, apres j’ai une maison a la campagne donc il y a un village qui me tient a coeur
car j’y ai un peu grandi, ou on s’est mariés. J’y suis au CA aussi. Il me tende une perche pour

la présidence mais je ne veux surtout pas la saisir (Rires). Je dis non je suis trop loin, ¢ca me

Vi
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fait trois quart d’heure de route, je ne suis pas de la commune. Et puis les amis, c’est en lien
avec les associations, j’ai eu un trés grand retour sur ce que je fais. Quand mon mari était
hospitalisé, les gens ne pouvaient pas venir mais il m’arrivait de trouver un cake sur la fenétre.
Je passais ma journée au téléphone, Mais ma voisine avec qui on est amies, elle me disait « T’en
a pas marre de parler au téléphone ? » mais je lui disais « Vous ne vous rendez pas compte, ce
que c’est, c’est un réconfort sans pareil parce que j’avais le droit d’appeler deux fois par jour
mon mari et & partir de 18h il fallait attendre le lendemain vers midi. » J’ai vraiment eu un
soutien au niveau de la cité méme des gens que je n’aurais jamais soupgonné. Mes voisins pour
rien au monde je ne quitterais ce quartier. Ca me fait chaud au cceur et puis on a le café associatif

aussi.
L : Quelle est la raison principale pour laquelle vous faites ces activités ?

Mme T : Déja ¢a me plait, parce que je n’attends rien de personne. S’il y a du retour c’est bien
mais sinon je m’en fous. Mon mari aimait avoir des copains, il allait randonner, mais moi j’en
faisais moins pour respecter notre vie de famille aussi, notre vie de couple. Je savais que si je
partais un peu ¢a allait mais trop, ¢ca génait. Mais maintenant j’ai toute la liberté puisque la

maison ne vous parle pas. Je lui parle bien mais il ne me répond pas.

L : Comment décririez-vous le role d’épouse que vous avez assumé dans le passé ? Qu’est-

ce que cela impliquait ?

Mme T : C’était un role d’épouse trés important. On était un couple, presque trop fusionnel je
dirais donc on était presque tout le temps ensemble. Aprés on avait chacun un peu nos activités,
moi mon atelier généalogie je 1’ai créé, lui il allait randonner, au début on y allait ensemble
mais apres je pouvais plus marcher. Mais aprés on allait danser ensemble, on allait au jardin
ensemble, le ménage on le faisait ensemble, a tel point que c’est presque trop parce que le jour
ou on se retrouve seul et bien il vous manque tout le temps pour tout. Chaque fois qu’on fait
quelque chose. La premiére fois ou tous mes enfants sont venus apres son déces pour la féte des
meres, je me suis dit comment je vais m’en sortir. Je me suis levée a Sh du matin parce qu’il
me semblait que j’avais beaucoup de choses. || me mettait la table, , trier la salade, il lavait la
vaisselle, des petites choses qui sont importantes. On a fait beaucoup de choses ensemble. J’ai

gardé ma maison familiale on a restauré¢ etc...

L : Le déces a-t-il modifié vos réles évoqués précédemment ?

Vi
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Mme T : Ca a modifi¢ mon rdle de retraité oui, ¢a modifie c’est sur parce que déja au départ on
se retrouve démunie pour plein de choses auquel on n’a jamais songé, je ne m’occupais jamais
de la voiture, je ne connaissais méme pas le mécanicien méme si je savais ou c’était. J’avais
fait peu de fois le plein. Et par rapport a mon r6le en famille , il y a un absent chaque fois voila.
Mais les relations n’ont pas changé. Et auprés de mes amis, les relations n’ont pas changé non
plus. Enfin les amis les vrais parce que les autres... c’est 1a ou on s’apergoit des vrais. J’en ai
découvert des vrais, des nouveaux méme. Et puis j’ai eu des grandes déceptions. On était un
groupe, cinq couples il en reste un les autres m’ont carrément tourné le dos. Et ¢a été trés dur a
encaisser parce que ca faisait 20 ans qu’on réveillonnait ensemble, on faisait des sorties, on
allait danser ensemble. Et le probléme n’a pas été qu’en lien avec le veuvage car la méme année
j’ai perdu mon mari mais aussi ma mere. Et 1a je me suis sentie vraiment ..., je pensais que je

pouvais compter sur eux mais non. Mais apres globalement les amis et la famille ont été la.

L : D’accord, on va passer sur vos routines. Pouvez-vous me décrire une journée ordinaire

de la semaine, une journée typique ?

Mme T : Je n’en ai pas. (Rires). Alors déja le matin je ne fais rien. Le matin je traine parce que
le matin c’est déja tres difficile. Je ne dors pas beaucoup, a une heure du matin je me léve je
vais lire mon journal, je me mets a faire des recherches sur internet. Je vais peut-étre
m’apercevoir que c’est le matin, et que je suis toujours devant mon ordinateur. J’ai aucune
contrainte donc voila. Sauf si j’ai quelque chose de particulier et aprés 1’apres-midi ¢a dépend.
La belle saison c’est un peu le jardin et mes occupations puisque tous les mardis j’ai mon atelier
généalogie. Le lendemain je leur fait un compte rendu de comment on fait parce que certains
ne maitrisent pas internet. J’explique comment on fait un copier-coller. C’est agréable. Aprés
J’ai beaucoup d’entretien, parce qu’ici j’ai le jardin mais a la maison de campagne j’en ai 2 fois
comme ici. Mon mari adorait faire les taupieres donc je les entretiens mais bon maintenant...
Je fais vivre un peu son souvenir a travers ca. Je fais le ménage une fois par semaine comme je
suis seule et ce n’est pas ma priorité. Je me dis maintenant qu’est ce qui me reste a vivre, pas
grand-chose hein. Je veux juste passer du bon temps, si je peux ,enfin le mieux que je peux.
Puis vers 16h/17h je vais faire mon petit tour au café associatif pour boire le café, je retrouve
les mémes personnes on discute un moment. Et puis nos maisons sont jumelées donc si je vais

au fond du jardin, une fois sur deux je trouve quelqu’un avec qui discuter, j’ai un bon voisinage.

L : Le week-end est-il différent ?

Vil
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Mme T : Ah oui le week-end c’est difficile, parce que le week-end on est seule , les gens ne
vous appellent pas le week-end. Bon déja moi je respecte parce que la plupart de mes copines
sont en couple donc elles ont leur vie de couple, leurs enfants etc... ou petits-enfants plus
jeunes. Et le week-end les gens ne vous appellent pas parce qu’ils disent « Oh mais peut-étre
elle a ses enfants », alors quelque fois on se retrouve avec une copine qui est veuve aussi
quelquefois on va au cinéma, un truc comme ¢a ou jouer aux cartes. Mais globalement le week-
end ce ne sont pas les journées les plus agréables parce que c’est vrai que c’est rare que j’aie

un coup de fil le week-end a part mon fils .
L : Est-ce que votre routine vous convient finalement ?

Mme T : Je m’en accommode. Mais a deux c’est mieux. Aprés moi je ne me vois pas avec
quelqu’un d’autre. Aprés ma vie aujourd’hui elle n’a pas grand intérét, parfois je me demande
ce que je fais la. J’ai plus de ... j’ai 73 ans et puis j’ai un peu de mal a entreprendre quelque

chose. Cette année par exemple j’ai du mal a entreprendre a nettoyer mon jardin.
L : Qu’est-ce qui vous déplait dans cette routine ?

Mme T : C’est qu’on n’a plus personne pour parler des activités. En fait c’est ¢a. Moi je me
régale dans ce que je fais. Mais j’ai du mal a me motiver a faire quelque chose. J’ai les idées
mais j’ai du mal a matérialiser. Et puis quand on fait quelque chose , avant je faisais quelque
chose, on partage quand il arrive. En plus nous on partageait beaucoup. Il me disait en arrivant
«j’ai fait ¢a , j’ai vu un tel », mais méme pour regarder la télé, il n’y a plus personne pour

partager. Ce n’est pas que ¢a me déplait , mais il manque ..., il y a une partie amputée en fait.
L : Et dans votre routine actuelle, qu’est ce qui est pour vous le plus important ?

Mme T : Dans ma routine ? Euh pas grand-chose. Enfin le plus important... Tout est important
et tout est sans importance. Parce que ce je fais, je le fais voila, apres je me dis « je le fais

pourquoi, pour qui ?».

L : En quoi votre routine était-elle différente avec votre époux ? Comment compareriez-

VOous ces routines ?

Mme T : Disons qu’avant elle était rythmée. On mange entre midi et une heure parce que mon
mari me disait « entre midi et une heure ». La différence c’est ¢a c’est que je n’ai plus rien pour
rythmer ma vie. Je m’en fous moi si je mange a deux heures. Si je n’ai pas envie de cuisiner, je
ne cuisine pas. Déja on n’a pas envie, toute seule. Quand on a passé toute sa vie a plusieurs, on

se retrouve seule, on n’a plus le méme intérét. Parce que 50 ans de mariage... VVous savez on
IX
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avait réservé la salle de fétes pour féter nos 50 ans de mariage et on a fait I’enterrement ce jour-

la (émue).

L : Si vous souhaitez faire une pause vous le pouvez. Je vais continuer par cette autre

guestion : avez-vous des passe-temps ou loisirs qui font partie de votre routine actuelle ?

Mme T : Tout ce que je fais pour les associations, je I’assimile a du loisir. Aprés méme le

jardinage, les fleurs, j’adore les fleurs.

L : Qu’aimeriez-vous le plus changer de votre routine ? Ou au contraire qui ne doit
surtout pas changer dans votre routine ?

Mme T : Je n’en sais rien. Moi j’ai un tempérament ou je suis bien partout. Je n’ai pas de
grandes envies. Un rien me satisfait. Comme je fais ce que je veux, quand je veux, je me
dis...Voila.

L : Ok. Alors maintenant, on va parler de votre environnement. Parlez-moi de I’endroit
ou vous vivez, ¢’est-a-dire la maison, le quartier etc.

Mme T : Alors dans le quartier, il y a des maisons jumelées. On a dans notre cité, notre petit
quartier. C’est une cité vieillard maintenant. On est arrivés en 1976. On était tous jeunes. On
avait tous les enfants presque du méme age, ils ont vécu des moments. On a tous un lien presque
familial. On a un esprit de village. On ne va pas les uns chez les autres tout ¢a, on se respecte
mais dés que quelqu’un a besoin on est 1a. On sort devant la porte, on voit du monde. Et apres
avec 1’association « groupement animation école et quartier », on s’est trouvés avec des
personnes qu’on connaissait moins parce qu’ils habitaient plus loin etc.... On s’est retrouvé 500
adhérents mais qui ne viennent pas que d’ici. Ca permet d’¢largir les connaissances sur le

quartier donc en fait on connait presque tout le monde.

L : Avez-vous tout ce dont vous avez besoin pour faire ce que vous voulez ?

Mme T : Oui. Oui. Je ne vais pas me plaindre.

L : Aimez-vous cet environnement ?

Mme T : Oui oui.

L : Vous arrive-t-il de vous ennuyer ?

Mme T : Non jamais. J’ai mon ordinateur qui est mon sauveur. Si j’ai un moment, soit je joue
aux cartes, soit je fais des recherches. Cette atelier généalogie m’a permis aussi de rencontrer
des gens qui ont envie de rechercher des choses et qui ne savent pas comment s’y prendre. Mais

ils ne veulent pas exposer leurs problemes ou des personnes qui ne veulent pas venir. Et le fait
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d’aider les gens, ca améne a une certaine satisfaction quand méme. Donc mon temps je 1’occupe

comme ¢a pour vous dire que je ne m’ennuie jamais. On fait plaisir, moi je n’attends rien en

retour . Et je trouve toujours a m’occuper, si je n’ai rien a faire je pense a telle personne, je

regarde pour elle. Et aprés moi je gratouille mes fleurs, mon jardin. J’ai toujours quelque chose.

Aprés il y a la voiture, je pars a la campagne, j’ai une heure de route, je monte au cimetiére, je

vais chez ma sceur. Avec ma sceur et mon frére, on a des liens trés proches.

L : J’ai cru comprendre que vous viviez dans un milieu urbain. Est-il stimulant pour

vous ?

Mme T : Pour les activités oui. Et apres I’été je suis a la campagne. Parce que c’est vrai qu’ici

1°été, la vie s’arréte un peu, beaucoup de gens partent en vacances, on est beaucoup de retraités.

Donc beaucoup partent chez les enfants, les activités s’arrétent, le café on le ferme tout le mois

d’aolt. Apreés moi I’été je suis a la campagne.

L : D’accord et qui sont les personnes importantes dans votre vie ?

Mme T : Les enfants bien str. Mes frére et sceur. Et aprés tout mon environnement, tous mes

amis voila. Le plus important ce sont les enfants, ce sont toujours les enfants et les petits-

enfants. Méme si je les vois en somme moins.

L : Justement je voulais vous demander : Quelles sont vos taches/responsabilités dans la

famille s’ily en a ?

Mme T : J’en ai plus. Je n’ai personne qui attend apres moi. S’il y a besoin je suis 1a mais apres
..non.

L : Si vous avez besoin d’aide, pouvez-vous compter sur votre famille/amis pour vous

donner un coup de main ?

Mme T : Oui. Oui. Apres je ne demande pas. Je me le fais reprocher. Ma voisine en particulier,

des amis a nous, elle me dit « Ah beh non toi tu ne demandes rien. ». Je lui dis « Si je ne peux

pas je demande mais sinon tant que je peux. » Et mes enfants, c’est pareil, je ne leur demande

pas ou vraiment si c’est quelque chose que je ne peux vraiment pas faire. Donc si parfois, si j’ai

un probléme, avec internet par exemple, j’appelle mon petit-fils. Mais oui apreés je sais que je

peux demander, ¢a il n’y a pas de soucis. Mais j’essaie d’étre le plus autonome possible.

L : Je comprends . Ensuite, concernant les taches domestiques, par le passé, quelles taches

domestiques faisiez-vous a deux avec votre époux ?

Mme T : Quasiment tout ! On faisait le ménage ensemble, le jardin ensemble etc... Apres il y

avait des choses que chacun on avait. Et aprés la cuisine c¢’était moi mais depuis que je suis a

la retraite. Parce que tout le temps ou je travaillais et ou lui ne travaillait plus, en fait il mettait
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un point d’honneur a quand je me levais a 13h, que le repas soit prét. Apres depuis que j’étais
a la retraite c’est moi qui faisais la cuisine.

L : Et le déces de votre époux a-t-il modifié ces taches domestiques faites d’habitude a
deux ?

Mme T : Ca modifie beaucoup parce qu’il faut le faire seule. C’est ¢a. La cuisine bon. Ca
modifie aussi parce que pour une personne on n’a pas envie. Je n’ai pas envie, je n’ai jamais
refait des sautés de veau etc... parce que pour moi ¢a n’a pas d’intérét. Apres ¢ca modifie au
niveau du jardin parce que faire seule ce qu’on faisait a deux c’est difficile. La derniére fois j’ai
sorti le motoculteur, mais je n’ai pas pu le passer. Il faut accepter le vieillissement aussi. Mais
oui ¢a manque lorsqu’on a quelque chose a faire qui est difficile, qui est lourd. Tout seul ce
n’est pas facile. Une fois, je pleurais de ne pas réussir a rentrer le salon de jardin, mes voisins
m’ont vu et m’ont invité a manger puis aider.

L : Est-ce que cet environnement (humain et matériel) vous a aidé a traverser le processus
de deuil ?

Mme T : Oui ¢a oblige a réagir parce qu’il faut bien quand méme. Ah oui parce que, soit on se
laisse s’enfoncer, soit on réagit. Moi je n’ai pas trop un tempérament a me laisser aller, méme
si, c’est actuellement le plus dur.

L : Ensuite, nous passons a une autre partie. Pouvez-vous me parler de votre
environnement de « travail » dans le cadre associatif ?

Mme T : L’association ¢a se passe avec les gens du quartier méme s’il y a un peu des gens
d’ailleurs. Et donc on a un local sur la cité, on a la chance d’avoir une municipalité qui participe
bien. Dans le local, il y a une cuisine, des machines a coudre, une salle avec des ordinateurs
etc... On a du matériel, tout ’aménagement a été fait par la mairie puis on a équipé avec du
matériel.

L : Et quelles sont vos taches principales ?

Mme T : Je participe, apres je n’ai pas de tache particuliére sauf la généalogie ou la vraiment
J’anime ’atelier mais apres je n’ai pas de tache définie. On se partage le travail quand il y en a
mais mon rdle principal c’est de 1’animation. Et aprés comme je suis au C.A quand on décide
de faire quelque chose, on va faire des entrées lors d’événements par exemple, on fait venir des
troupes de chanteurs pour des événements.

L : Vous arrive-t-il d’y étre stressée ?

Mme T : Non je ne suis jamais stressée. Enfin jamais c’est un grand mot mais ce n’est pas dans

mon tempérament. Je relativise tout.
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L : Et quand vous avez besoin d’aide pour quelque chose , pouvez-vous compter sur le
soutien d’autres membres de I’association ?
Mme T : Oui oui. De toute facon ils ont été la.
L : D’accord, ensuite concernant vos loisirs. Que faites-vous principalement pour vous

divertir et vous détendre ?
Mme T : Je vous ai tout dit , tout le milieu associatif notamment et puis le jardin aussi.
L : Avez-vous acces aux endroits souhaités pour vous divertir ?

Mme T : Oui. Parce que parfois on va au cinéma avec une copine, c’est en ville mais on a le

bus. Je ne monte plus en ville en voiture. Mais oui oui.

L : Avec qui partagez-vous vos loisirs ?

Mme T : Avec des amis la plupart du temps et sinon avec ma sceur. Ma sceur et mon beau-frere.
L : Y-a-t-il des activités de loisirs que vous ne faites plus depuis le déces de votre époux ?

Mme T : La danse. Et je pense que je n’en referais plus jamais. Pourtant j’adore ¢a. Mais on a
été contaminés a la danse. Et psychologiquement je n’y arrive pas. Je n’en ai pas refait depuis.
Mais maintenant j’arrive a accepter dans les repas, parce que toute association a souvent des
repas, qu’il y ait de la danse apres, parce qu’avec la danse c’est trés dur. La premicre fois ou
J’avais €té a un repas apres, quand j’ai entendu 1’accordéon, je suis partie. Je ne pouvais pas. La
derniere fois, je parlais avec la dame qui nous a tous contaminé, elle ne savait pas, c’était le cas
z¢€ro et je ne peux pas lui en vouloir, ce n’est pas sa faute. Elle est venue en disant qu’elle avait
la grippe mais que danser lui ferait du bien et en fait sur une vingtaine on est 7 connus a avoir

eu le covid.

L : Ensuite concernant vos choix d’activités. Je vous ai rencontré par le biais de
I’association des veufs et veuves et je me demandais : Comment avez-vous été amené a 'y
devenir adhérente ? (ou d’autres associations ?)

Mme T : Alors je suis adhérente a cette association par le biais de cette copine avec qui je vais
au cinéma qui est aussi veuve. On s’était rencontrées a la danse et elle n’habite pas loin 1a. Un
jour, elle m’a parlé d’une association pour les veuves , elle me dit « il parait qu’ils font des
choses intéressantes ». Elle ne voulait pas y aller seule donc elle m’a demandé. Mais ¢a ne
m’emballait pas. Honnétement j’ai dit « on attend de voir ». Mais aprés il y a eu le confinement.
Et puis cette année, on a pris la carte, les premieres rencontres ont été tres décevantes pour nous

mais on le met sur le contexte, on devait rester assis a table etc...Pas un brin de convivialité
Xl
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alors que nous, on est habitués a beaucoup de convivialité. Ony est allé 2 ou 3 fois c’est tout.
Etapres a I’assemblée générale c’était un peu mieux. Et concernant les autres associations, c’est
surtout depuis la retraite. Par exemple il y a une association, c¢’était pour retrouver des collégues
retraités de mon travail, les associations ¢’est pour trouver de la convivialité. Le QAEC j’y étais
avant et mon mari allait a la randonnée. Et le café associatif quand j’ai été a la retraite je suis
devenue bénévole.

L : D’accord. Arrivez-vous a faire a ce que vous considérez comme vraiment important au
guotidien ?

Mme T : Oui mais si je le laisse ce n’est pas grave.

L : Le déceés de votre époux a-t-il interféré dans vos choix d’activités ?

Mme T : Je ne sais pas. Peut-étre que le fait que je sois seule, j’en ai fait plus. Mais c’est plus
sur la quantité que sur le choix. Quand on était deux, on a sa vie de couple aussi. Donc je n’ai
jamais laissé mes activités prendre le dessus sur notre vie de couple. Mais apres chacun faisait
sa vie, il allait chercher son journal par exemple.

L : Avez-vous le sentiment d’avoir suffisamment de temps pour ce que vous trouvez
agreable ?

Mme T : Oui et )’y met le temps que j’ai envie

L : D’accord et vous arrive-t-il de vous fixer des buts personnels, des plans pour I’avenir ?
Mme T : Pour I’avenir non pas spécialement. A la limite je vais me dire « c’est la saison des
tomates, tu vas planter les tomates » c’est tout. Mais je fais quand j’ai envie et si je n’ai pas
envie je ne fais pas. Disons que j’aurais gagné en insouciance. Le fait d’étre seule, je suis
beaucoup plus insouciante.

L : Quand vous rencontrez des difficultés comment y faites-vous face ?

Mme T : Comme on peut, parfois on pleure et aprés tu te dis « il ne voudrait pas te voir comme
ca » alors on réagit. Ma motivation je la trouve la.

L : Selon vous quel est le plus grand défi auquel vous faites face actuellement depuis le
déces de votre époux?

Mme T : De continuer & tout entretenir, parce que la campagne c¢’est ma maison natale. Je me
plais dans ma maison, ce n’est pas une maison ou on peut vivre toute I’année parce qu’on ne
peut pas I’isoler. Et on 1’a donné aux enfants donc je leur ai dit que je I’entretiendrais tant que
je pouvais mais ¢’est compliqué. Le défi ¢’est de continuer a entretenir du mieux que je peux.
L : D’accord. Ensuite on arrive a la derniére partie, on va évoquer I’événement en soi, Si
vous avez besoin de faire une pause ou boire n’hésitez surtout pas.

Mme T : Non mais ¢a va.
XIV
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L : Est-ce vous pouvez me parler du décés de votre époux. Qu’est-il arrivé ?

Mme T : Alors ce qui s’est passé€, c’est qu’on a contracté le covid en mars 2020, tous les deux.
Les symptomes ont commencé a peu prés en méme temps avec mal a la gorge. Moi j’ai eu mal
a la gorge un jour et apres de la fievre. Et lui il a eu mal a gorge une semaine et apres il toussait,
il a incubé pendant longtemps. Et moi j’étais trés mal , je n’ai jamais été aussi malade de ma
vie. J’ai appelé le médecin qui a contacté 1’hdpital. Et on nous a dit que moi j’avais le covid
mais pas mon mari. On nous a dit de continuer avec le paracétamol etc. Et mon mari il avait 40
de température. Et il avait eu des soucis ou il avait déprimé dans le passé donc on a pensé qu’il
¢tait surtout déprimé parce qu’il n’aimait pas me voir malade. Il se sentait perdu. Comme il
faisait que dormir, j’ai cru qu’il était déprimé. J’ai mal évalué la chose.

J’ai rappelé le 15. Mais comme il semblait bien respirer au téléphone, le 15 n’a pas réagi. Et
apres il ne tenait plus sur les jambes. J’ai rappelé donc ils I’ont emmené. Il a été testé positif.
Et il était confus, il ne gardait pas I’oxygéne c¢’était compliqué. Je ne pouvais pas beaucoup
appeler. Mais en fait rapidement apres les résultats du test, ils m’ont dit qu’ils allaient I’intuber.
Donc direct la réanimation. Et puis apres quand il le réveillait, ¢ca ne se passait pas bien , il
arrachait les fils. Et puis aprés il a eu une maladie nosocomiale donc beaucoup de température,
apres phlébite, double phlébite puis plus rien quoi. Et ! A Noel, mon mari nous avait donné
toutes ses directives, il y avait ma mére qui était mal a 97 ans et mon mari avait expliqué qu’il
ne voulait pas d’acharnement, qu’il ne voulait pas vivre la dépendance. Mais il avait dit comme
¢a. Et mon fils au moment de la réanimation m’a dit « Maman on doit dire au médecin ce que
voulait papa. » (Pleurs). « Si tu ne peux pas le faire, nous on le fera ». C’est dur. C’est dur parce
que pendant 15 jours je me suis battue avec ce sentiment en me disant « Si je le dis, je le
condamne, si je ne le dis pas je le trahis. » Mais je ne pouvais pas en parler physiquement a
quelqu’un de proche. Et c’était dur parce qu’on s’était promis. On était en train de faire les
directives anticipées un jour et aprés finalement on avait remis au lendemain. Mais en fait
J’avais découvert bien apres qu’il I’avait dit au médecin. Mais voila on est arrivé a un moment
de dire « on arréte tout » puisque c¢’était comme ¢a mais ¢a été tres trés dur. Mais le médecin
me disait que bien que je n’avais pas pris cette décision toute seule, que c’était aussi le corps
médical et lui qui avait été contacté puisqu’il savait la volonté de mon mari. Et ¢a , ¢ca m’a
enlevé un poids. Mais voila, a 15h on a débranché en fait.

Mais en fait, j’aurais toujours... et je pense que c’est ce qui m’empéche de faire mon deuil
(pleurs), je n’ai jamais vu mon mari mort. Je n’ai jamais pu I’embrasser une derniére fois. J’ai
pu lui tenir la main mais on était harnachés de la téte aux pieds, il avait le respirateur et les

machines ont dit que c’était fini mais j’aurais toujours le remord de ne pas 1’avoir vu, une fois
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qu’ils avaient tout enlever. Il y a eu tellement de circonstances difficiles, pas pouvoir I’emmener
a la chambre funéraire, on ne pouvait pas faire quoique ce soit. Aux obséques j’ai porté 1’urne,
c’était la derniére preuve d’amour que je pouvais lui donner.

L : Je comprends. Ensuite nous allons continuer si vous le voulez bien ?

Mme T : Oui oui

L : Comment la situation a-t-elle changé pour vous depuis le décés de votre époux ?
Mme T : Tout a changé. On est seule. Au début on 1’entend partout. Moi j’étais toujours dans
le fauteuil et lui sur le canapé, on s’endormait devant la télé et le premier qui se réveillait ,
regardait si ’autre dormait voild. Mais la on est devant la télé et on réalise qu’il n’y a plus
personne. Un beau jour j’ai dit : « Allez, hop je prends sa place ! »

L : Et le contexte du déces a-t-il influencé la maniere dont vous avez géré le déceés de votre
conjoint ?

Mme T : En fait tout était anormal, on a tout géré différemment dans le sens ou j’étais trés
anxieuse juste avant son déces parce qu’on ne savait plus a quoi on avait droit. On savait plus.
Donc les enfants m’ont suggéré d’appeler les pompes funebres pour savoir et faire faire des
devis. Mais ¢a été compliqué, il y avait des sociétés qui n’avaient pas envie de le faire parce
qu’elles craignaient le covid. Mais sinon la société qui nous I’a fait, ils ont été vraiment super.
L : Ensuite je vais continuer vers quelques autres questions. Quelle a été pour vous la plus
mauvaise période de votre vie ?

Mme T : C’est ¢a, ce sont ces 23 jours d’incertitude, de situation anormale, de solitude. Enfin
J’avais le téléphone mais seule dans la maison a tourner, a retourner. Le téléphone et I’échange
physique c’est totalement différent.

L : Quelle a été pour vous la meilleure période de votre vie ?

Mme T : C’est quand on avait les enfants, et méme les petits-enfants. Ca été du bonheur.

L : Pourquoi c¢’était une si bonne période ?

Mme T : C’est un accomplissement. Parce que mon enfance j’étais en pension donc ce n’était
pas facile. On n’avait pas le droit de pleurer. Mais aprés je pense que cette enfance-la m’a
renforcé au niveau de mon caractere.

L : Que considérez-vous comme votre plus grand échec dans la vie ?

Mme T : Je n’en sais rien du tout.

L : Que considérez-vous comme votre plus grande réussite dans la vie ?

Mme T : Toujours pareil, ma famille.

L : Et la derniére question c’est : Si vous pouviez orienter votre avenir comme vous le

vouliez, que feriez-vous ?
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Mme T : Je n’en sais rien parce que je n’ai plus d’objectifs. Je vis au jour le jour. Certains disent
que je devrais refaire ma vie. Moi j’ai eu ’homme de ma vie ¢’est tout. Je ne me vois pas avec

quelqu’un d’autre.

Fin de ’entretien : Je vous remercie pour vos réponses et votre partage. Merci également pour
le temps que vous m’avez accordé¢ lors cet entretien. Si vous avez des questions

supplémentaires, vous pouvez bien entendu les poser.
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ANNEXE 4 : Retranscription de ’entretien n°2 avec Mme B

L : Bonjour, je m’appelle Laura PRUNIERES et je suis étudiante en 3e année d'ergothérapie a
Toulouse donc je réalise des entretiens dans le cadre de mon mémoire de fin d'études qui porte
sur l'identité et la compétence occupationnelles chez la personne &gée en situation de veuvage.
Dongc j'utiliserai aujourd'hui I'outil ’OPHI II, un outil en ergothérapie se présentant sous forme
de récit de vie avec des questions. Cet entretien aura une durée approximative de 1h a 1h30 et
aura pour objectif de comprendre I'impact du veuvage sur vos occupations quotidiennes. Dans
un premier temps je vous poserai des questions sur vos rdles et votre routine au quotidien
ensuite sur votre environnement puis sur vos choix d'activités et aussi sur certains événements

de votre vie . Donc est ce que vous avez des questions avant de commencer ?
Mme B : Non pas pour le moment

L : D’accord, alors pouvez-vous me parlez de vous. Je crois que vous actuellement a la

retraite. Avez-vous travaillé dans le passé ?

Mme B : Oui oui . J’ai travaillé dans une maison de retraite comme agent d’entretien. Donc j’ai
travaillé puis j’ai eu un soucis a un pied donc le pied m’a déclenché le dos et j’ai eu un arrét de
travail qui est arrivé a une invalidité. A la suite de ¢a en 2010, j’ai eu un cancer au dos et en

2015 j’en ai eu un autre, au genou droit, voila. Et en 2019, j’ai perdu mon mari d’un cancer.
L : Ce domaine d’emploi comment 1’avez-vous choisi ?

Mme B : Quand je travaillais dans cette maison de retraite je travaillais dans le village. Donc
voila j’habitais dans le village c¢’était une solution de facilité. Mais ce n’était pas ici , ¢’était

dans une autre ville. Ici cela fait 2 ans que je suis la.
L : Selon vous que retirez-vous principalement du fait d’étre a la retraite ?

Mme B : A la retraite on a une certaine liberté. VVoila on a une liberté, on se léve quand on veut,

on mange quand on veut. C’est une certaine liberté.
L : Etes-vous en charge d’enfants ou de petits-enfants ?
Mme B : Non. Nous n’avions pas d’enfants.

L : D’accord et assurez-vous des roles en tant qu’amie, bénévole dans une association ou

participante réguliere a une activite ?
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Mme B : Oui cela fait plusieurs années que je fais plein d’activités. J’ai un caractere ou il faut
que je bouge. Avant j’habitais dans une grande maison, bon j’étais avec mon mari mais apres
il me fallait autre chose. Donc j’ai cherché et puis j’ai un peu laché. Mais j’étais rentrer dans le
Secours catholique. Aprés je suis toujours a 1’Hospitalité A*, je ne sais pas si vous connaissez.
C’est-a-dire accompagner les malades a Lourdes le temps d’un pélerinage. Ca, ¢a fait 33 ou 34
ans que je le fais. Mais par contre, je suis passée de la barriére hospitaliere a la barriere malade.
Deux fois j’y ai été en malade, alors la on peut raconter des choses, c’est totalement différent.
Et puis j’ai les copines, heureusement parce que déja je n’ai pas d’enfants et déja je n’ai pas de
freres et sceurs. Donc amie pour moi si j’ai déclaré qu’elle était amie, ¢’est amie avec un grand

a. Et amie pour moi c’est plus que la famille.
L : Quelle est la raison principale pour laquelle vous faites ces activités ?

Mme B : Parce que pour Lourdes j’ai toujours vu mes parents, mes grands-parents aller a
Lourdes chaque année et un beau jour j’ai eu flash. Je me suis dit toi quand tu pourras tu seras
hospitaliére et je I'ai été je suis trés contente de I'étre encore et j'espére I’étre encore pendant

longtemps. Voila.

L : Et comment vous décririez le role d’épouse que vous assumé dans le passé ? Qu’est-ce

que cela impliquait ?

Mme B : Alors le réle d’épouse, il faut... Epoux pour moi d’abord c’est parce qu’on s’aime
qu’on se marie. Et apres on partage tout. Quand on est un couple on partage tout. Vous voyez
ce que je veux dire et on s’épaule 1’'un I"autre. Pour moi c’est partager tout avec son conjoint .
Voila, s’épauler. Avoir une maison, apres ¢’est du matériel , quand on se marie on veut avoir

une maison, un jardin plein de choses.
L : Le déces de votre époux a-t-il modifié vos réles ? Celui de retraité, ou d’amie etc.

Mme T : Oui le déces de mon mari a fait changer beaucoup de choses. Enormément. Parce que
14, je ne I’ai pas, mais j’aurais pu vous montrer la photo de la maison que j’avais avec le terrain
autour, et étant un peu malade, enfin vivant avec des douleurs et tout ¢a, je me suis dit mais
« Tun’y arriveras pas ce n’est pas possible tu ne vas pas tenir le coup a I’entretien de la maison
et de I’extérieur ». Mon mari est parti en janvier 2019, le premier été, j’ai eu du monde qui m’a
aidé a tondre, qui m’a aidé a couper les arbres mais aprés ¢a ne peut pas durer éternellement,
apres il faut trouver du personnel. Donc beaucoup d’entretien. Puis un jour tout simplement en

allant au congélateur, en bas, j’ai cassé trois cotes au mois de novembre 2019 et 1a moralement

XIX



59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71
72
73
74
75
76
77

78
79

80

81

82
83
84
85
86
87
88
89
90

je n’en pouvais plus. Et quand mon docteur m’a vu dans cet état il m’ a dit « La il faut prendre
des décisions, vous allez vous reposer dans une maison de repos » pour vous retaper et apres
on verra. Et donc a cette maison de repos j’y suis restée puis un jour j’ai eu un déclic j’ai
demandé a voir le docteur de la maison de repos, je lui ai dit « Je vends ma maison et je vends
tout. Le probléme est que je veux prendre un appartement a B*, et le probléme c’est que je ne
’ai pas alors est ce que vous allez me mettre dehors ? ». Alors il m’a dit « Non on ne vous
mettra pas dehors, vous cherchez I’appartement et apres on verra. » Mais j’ai eu un déclic ! Un
beau jour, voila c¢’est vraiment venu. Et donc je suis venu dans un appartement, pas celui-ci
mais un autre de la méme résidence, il était dans le couloir I1a et beaucoup plus petit. Je m’étais
dit quand tu auras vendu ta maison tu chercheras un appartement plus grand et ce n’est pas ce
qui s’est pass€. Parce qu’un bon jour les gens qui étaient 1a (en montrant le voisinage), moi je
I’avais dit que je cherchais un appartement grand. Donc un jour, les gens qui étaient I, viennent
taper a la porte et ils me disent : « VVous ne cherchez pas un appartement plus grand ? » et j’ai
dit si. Et ils m’ont dit « Ecoutez nous on va partir , donc si vous voulez, venez le voir tout de
suite. » Et quand j’ai vu cet appartement j’ai dit ¢a ¢’est le mien. Evidemment ¢a été compliqué,
il fallait vider la maison qui n’était pas vendue, apres il a fallu déménager les meubles dans
I’appartement pour étre 1a, et ¢’était quand méme trés dur, 1a j’avoue que ca été dur... Puis vider
une maison ce n’est pas facile. Ce n’est pas facile voila. Et au niveau des amis, il y en a

quelques-uns que je n’ai pas revu et par contre il y a des nouveaux qui sont arrivés, voila.

L : D’accord et concernant votre routine, pourriez-vous me décrire une journée ordinaire

pour vous ?
Mme B : Une journée c’est-a-dire du matin au soir ?
L : Oui voila par exemple.

Mme B : Je vais prendre le jeudi par exemple. Le jeudi je me leve assez tét. Et une prof vient
me chercher et on va faire du stretching. Elle me prend sur une autre commune parce que les
cours qu’elle fait ici sont complets. Donc c’est pas du tout grave parce qu’elle me prend, elle
me ramene et voila. Ca c’est de 9h a 10h donc on part a 8h30 et on revient a 10h30. Et apres
moi, je prépare mon repas. Et ’aprés-midi parfois ¢’est dur, le temps a beaucoup d’influence
sur moi, ¢’est-a-dire que s’il fait beau je serais toujours bien et s’il fait mauvais temps voila. Et
parfois ¢a m’est trés dur de rester toute I’aprés-midi dedans. Alors parfois ce que je fais c’est
que je repousse, je me dis bon tu le feras demain. Mais aprés I’aprés-midi ¢a dépend, vous savez
si j’ai des gens qui passent parce que c’est un endroit de passage ici. Donc je m’en vais oU je
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fais ce qu’il y a faire ou parfois je me repose parce que ma santé ne me permet pas autre chose
Et aprés le soir, je rentre parce qu’il y a des feuilletons, je regarde les feuilletons et pendant ces
feuilletons je mange. Parce que si je ne mange pas pendant les feuilletons alors je mange plus,

et je me dis « oh tant pis ». Et puis le soir parfois j’ai des chorales, parfois j’ai des réunions.
L : Et le week-end est-il différent ?

Mme B : Trés dur. Trés, moi je dis tres, tres, tres, trés dur. Treés dur parce qu’on ne voit pas
grand monde, aprés ¢’est partout pareil. On ne voit pas grand monde, toutes les boutiques sont

fermées, tout est fermé, on dirait qu’il n’y a personne. Moi le week-end j’ai horreur de ¢a.
L : D’accord. Et cette routine que vous m’avez décrite, est-ce qu’elle vous convient ?
Mme B : Ca dépend des périodes. Ca dépend.

L : Qu’est-ce qui vous plait ou déplait dans cette routine ?

Mme B : Et bien par exemple j’ai horreur des dimanches et je n’aime pas aussi la féte de Noél.
Noél, moi si on pouvait me piquer du 1°" décembre au 1°" janvier, me faire dormir pendant un

mois je serais contente. J’ai horreur de ¢a.
L : Et dans cette routine, qu’est ce qui est le plus important pour vous ?

Mme B : (Réfléchie).... A la semaine ¢’est ... parce que la je n’ai pas épilogué toutes les
activités que je fais mais il y en pas mal. Et pour moi, aller dans une activité c’est du bonheur,
parce qu’on fait soit le chant puisque je fais partie de plusieurs chorales, le chant je sais que je
retrouve une équipe d’amies et chanter c’est toujours bien. Apres j’ai la sophrologie le vendredi
matin ¢a c¢’est une heure de bonheur, le jeudi matin ¢’est le stretching, la chorale de la paroisse
c’est le lundi apres-midi. Le vendredi soir c’est une autre chorale voila et un samedi par mois
c’est une autre chorale ailleurs. Et 1a je pars pour le week-end. Et mon mari il est natif d’une
commune a coté d’ici, il a été longtemps président de ce comité des fétes. Et moi quand je ’ai
connu, j’ai tout de suite adhéré a ce comité et depuis j’y suis tout le temps, et 1a il y a une féte
ce week-end donc j’y vais, je pars demain matin, je rentre dimanche soir. Je pars chez des amis.
Et 1a pour moi, pouvoir faire ¢a ... ce matin la sophrologue me dit « dis donc tu as ’air bien
aujourd’hui », je n’ai pas répondu pourquoi. Mais voila ¢a me permet de voir beaucoup de

choses.

L : En quoi votre routine était-elle différente quand vous viviez avec votre époux ? Et
comment vous compareriez ces routines ?
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Mme B : Déja, quand on est avec son époux, on est deux. On est toujours deux. La maintenant
je suis toujours toute seule. Donc étre deux quand on a un coup dur ou une décision a prendre
on la prend a deux. On n’est parfois pas d’accord mais on essaie d’avancer, on échange. Mais
la quand vous étes seule c’est a vous de prendre la décision. Et parfois c’est tres lourd a porter.
Et quand vous étes seule comme ca en appartement, vous étes seule pour tout, je dis bien pour

tout. Et me parler pas du confinement.
L : Et avez-vous des loisirs en plus qui font partis de votre routine actuelle ?
Mme B : Je vous en ai dit, j’ai tout dit.

L : Qu’aimeriez-vous le plus changer dans votre routine ? Ou au contraire qui ne doit

surtout pas changer dans votre routine ?

Mme B : Alors moi ce que je voudrais changer, ¢a serait les dimanches, si ¢ca pouvait étre mieux

je choisirais les dimanche. Voila.
L : Concernant votre environnement, pouvez-vous me parler de I’endroit ou vous vivez ?

Mme B : Alors je suis trés tres contente de mon appartement. Le seul truc ¢’est qu’on ne peut
pas accrocher trop de choses, mettre des tableaux, c’est ¢a le probléme mais sinon ¢a me
convient trés bien, il est trés lumineux. J’avoue I’inconvénient ¢’est qu’il est au 1" étage, avec
mes problemes de santé... quand je vais faire les courses et que j’arrive avec des paquets, parfois
j’appelle mes voisins pour m’aider a monter les choses. Mais mis a part ¢a je suis tres contente
et puis je trouve que les gens passent. Moi chez moi, dans la maison ou je vivais avant, je
n’aurais jamais vu personne alors que la. La maison était en campagne, j’aurais VU peu de
monde tandis que 1a je vois beaucoup de monde et heureusement. Apres c’est bien situé, moi je
ne m’en plains pas. Les voisins, ceux qui sont la depuis longtemps et qui vont rester longtemps,
ca se passe tres trés bien avec le voisinage. Dans I’immeuble il n’y pas de soucis et des liens se

sont créés.
L : Avez-vous tout ce dont vous avez besoin pour faire ce que vous voulez ?

Mme B : Par exemple, en parlant de I’appartement, pour moi il ne faudrait pas une baignoire,
il faudrait une douche. Il y a des trucs mais je me débrouille. Aprés avec ma situation, le docteur,
sans que je ne lui demande rien, il a demandé¢ qu’il y ait du personnel qui passe deux fois par
semaine. Parce que pour rentrer, sortir de la baignoire pour moi c’est trés compliqué mais il y

a du personnel. Et pour les courses, je n’irais pas a pied. Certaines choses a pied mais pas tout.

XXII



151
152
153
154
155

156

157

158

159

160
161

162
163
164

165

166
167
168
169
170
171
172
173

174
175

176
177
178
179
180

Il y a des docteurs juste 1a mais ce n’est pas avec eux que je suis mais ce n’est pas grave a partir
du moment ou je conduis. Donc ce n’est pas compliqué aujourd’hui du moment que je conduis.
Aprés c’est sUr qu’on prend moins la voiture quand on est en ville. Parce que moi, je vois par
exemple pour les chorales, on est trois du méme coin, on part ensemble. Il y a des choses qui

s’améliorent.

L : Et du coup aimez-vous cet environnement ?
Mme B : Ah oui oui. Oui je n’irais pas ailleurs !

L : Vous arrive-t-il de vous ennuyer ?

Mme B : Ah oui. Avoir des coups de cafard oui.

L : J’ai cru comprendre que vous viviez dans un milieu urbain. Est-il stimulant pour

Vous ?

Mme B : Ah oui oui moi il me faut ¢a ici. Je n’aurais pas vu vivre chez moi finalement a la
campagne. Ca m’a fait trés mal de partir, de vendre, de vider mais je reconnais que je suis mieux

la parce que je vois beaucoup plus de monde.
L : Qui sont les personnes importantes dans votre vie ?

Mme B : Dans la famille il y en a et dans les amis il y en a. 1l y a les deux. Donc la famille, du
cOté de mon mari , il avait un frére et une sceur. Ce frére est décédé et avec ses enfants, on est
bien. Apres il a une sceur, la ¢a ne passe pas. La sceur de mon mari elle a trois enfants, trois
garcons et ces trois garcons ont deux enfants chacun. Et dans les trois garcons, il y en deux, ils
sont treés importants pour moi et ¢’est réciproque je le pense. Et moi de mon c6té j’ai un filleul,
la aussi c’est pareil, c’est comme les deux neveux de mon mari, je peux les mettre au méme
niveau. Si je veux faire partir des choses, par exemple sur le balcon, je leur ai demandé « est-

ce que vous le voulez ¢a ? », voila ils sont pareils, a égalité. Si je veux faire un truc je demande.

L : D’accord et si vous avez besoin d’aide, pouvez-vous compter sur votre famille/amis

pour vous donner un coup de main ?

Mme B : Ah Ia je reconnais que quand j’ai eu vraiment besoin de vider ma maison et tout ¢a,
ces trois-la ils ont été Ia, et les amis. Aprés le reste je n’ai pas vu grand monde. Et ne parlons
pas des amis qui soi-disant sont tres religieux, alors la ils m’ont dégu mais a un point. Et par
contre, aussi, j’ai une amie qui est désignée personne de confiance, ou c’est écrit tout ce qu’elle

a a faire. C’¢était une amie de mon mari. Elle sait beaucoup de choses. Et j’ai une autre amie,
XX
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qui a éeté dans la comptabilité donc avec mon mari elle nous aidait. Et quand mon mari est
décédé elle m’a aidé. Faut savoir que j’ai perdu mon mari en janvier et ma maman en juillet.
Donc c’est elle aussi qui m’a aidé, cette amie sait tout, elle vient avec moi au notaire etc...
Toutes les trois on mange ensemble et chacune a ces responsabilités et ces trois neveux ils sont

au courant.

L : On va continuer. Par le passé, quelles taches domestiques faisiez-vous a deux avec

votre époux ?

Mme B : La cuisine, lui ¢a ne le génait pas et quand il y avait du monde il s’enfermait dans une
piéce et fallait pas se servir de la machine, il fallait tout couper en petits morceaux a la main.
On faisait les escargots, il faisait la préparation. Il aurait passé 1’aspirateur comme moi. Voila.
Apreés il était trés bordélique mais il pouvait m’aider dans n’importe quoi. On partageait. Et a

I’extérieur, lui c’était le potager et moi c’étaient les fleurs. Je n’allais pas dans son jardin (Rires).

L : Et le décés de votre époux a-t-il modifié ces taches domestiques faites d’habitude a
deux ?

Mme B : Ah bien oui ! Oui. Je vais vous donner un exemple. Si par exemple le soir j’avais une
réunion, je rentrais a 20h. Je savais que la table était mise et la soupe chaude. La quand vous
rentrez, vous décidez de manger ou de ne pas manger. C’est ¢a. Je veux dire que je savais qu’il
le ferait. Quand on est seule, on est seule pour tout, pour tout.

L : Cet environnement (a la fois humain et matériel) vous a-t-il aidé a traverser le
processus de deuil ?

Mme B : Ah oui oui bien sir . Voila

L : Ensuite, on change de théme, Pouvez-vous me parler de votre environnement de
« travail » dans le cadre associatif ?

Mme B : Alors je vous I’ai déja un peu dit, c'est a dire déja on fait 3 chorales voila 3 chorales
apres un comité des fétes alors ce sont plusieurs fétes dans 1’année, c'est la joie de se retrouver
apres c’est le pélerinage a Lourdes. Mais il y a une préparation avant et puis je suis rentrée dans
I’association des veufs et veuves donc je fais beaucoup de choses mais j’en ai besoin. Si je ne
le fais pas, si je n’avais pas ¢a, beh ... Parce que je vois ma voisine qui est juste en dessous, son
mari est parti il y a 6 ans , elle n’a pas d’enfant. Elle ne fait pas d’activité. Moi j’ai besoin
d’activités. Et je m’étais dit que je voulais rentrer dans 1’association pour le cancer mais pour
le moment, je ne m’en sens pas encore capable voila. Pas d’attaque. Je prends encore du recul

c’est trop tot.
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L : D’accord et quelles sont vos taches principales dans ces associations?

Mme B : L’association Hospitalité A*, on va dire que ... C’est-a-dire accompagner les malades
a Lourdes pendant 4 jours, on ne les quitte pas. Alors la, ¢’est une responsabilité parce qu’il
faut s’en occuper. Au début, j’avais la santé donc j’étais responsable des chambres, on
s’occupait de les laver , de les amener d’une cérémonie a ’autre mais maintenant je ne peux
plus faire ¢a, je fais de I’animation. C’est-a-dire que moi le pélé commence 3 mois avant parce
que nous préparons les messes. Nous préparons tout. Nous préparons tout le programme. Et on
s’occupe des malades pendant 4 jours a fond.

L : Dans ces associations que vous avez citées, vous arrive-t-il d’y étre stressé ?

Mme B : Ah beh parfois oui ! Ah oui ! La j’en ai fait une que.... Je fais partie d’une chorale ou
on se retrouve tous les soirs pendant deux heures et on chante pour des associations, pour des
villages, on fait des petits concerts. Puis un jour, le chef de ceeur avec la présidente, ils nous
disent « Tel dimanche on va a G* » et G* c’est I’endroit ou je suis née, et ol j’ai vécu toute ma
vie, et 1a aller chanter a 1’église ! Alors un jour je leur ai téléphoné pour leur dire que je ne serais
pas présente. J’ai dit que je n’avais pas le courage de revenir dans cette église, ou j’ai vu que
des cercueils et tout ¢a. Donc j’ai dit non je ne pourrais pas. Et apres la date a été reculée. Et 1a
j’ai changé, je me disais « comment je pourrais faire pour essayer d’arriver a ¢a. » Et puis un
jour, une qui chante a c6té de moi, m’a dit « Je sais que tu ne veux pas aller a G* mais tu ne
veux pas que je t’aide ? » et j’ai dit « Si je veux bien que tu m’aides mais propose-moi quelque
chose. » donc elle me dit « Moi je vais te proposer quelque chose, si tu veux on le fait que nous
deux, un jour une aprés-midi si tu es d’accord, je viendrais te chercher. Nous irons a G*, nous
irons dans cette église, tu te mettras comme pour le concert, si tu veux pleurer, tu pleureras, je
serais avec toi toute I’apreés-midi, je ne te lacherai pas. »

Alors j’ai dit oui ¢a je le veux. Et donc la elle me dit un midi tu viens manger et aprés on ira. A
midi on mange et en méme temps on regarde la télé et il y avait les obseques de Jean-Pierre
Pernault. J’arréte de manger, je vais sur le canapé et je lui dis, « Stop on ne parle pas. » Et 1 je
me mets a pleurer, a pleurer et je me mettais a la place de Nathalie sa femme, donc j’ai craqué
mais j’ai pleuré et elle ne me disait rien. Puis aprés on a range la table et elle me dit « Allez on
y va», etlaj’ai fait la gamine. Je lui ai dit « Non attend un peu », je ne pouvais pas puis ony
est allées. Je suis arrivée a G* , on est arrivées a 1’église, a I’église 1a je 1’ai laché parce qu’elle
avait peur, je I’ai lacheé, je suis montée dans le cceur et la c¢’était fini. Et puis j’y suis allée le

dimanche, je remercie fort cette amie parce qu’elle m’a sauvé. Et la présidente qui était au
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courant aussi, pour I’avant-concert, le concert etc., elles ne m’ont laché toutes les deux. Donc
oui parfois c’est trés dur mais j’ai la joie de chanter et d’étre avec des gens que j’aime.

L : Alors je vais vous poser une autre question : Quand vous avez besoin d’aide pour
quelque chose , pouvez-vous compter sur le soutien d’autres membres de I’association ?
Mme B : Ca dépend le moment ou j’en ai besoin. La ¢a été le cas, c’est elle qui m’a poussé et
si je ne ’avais pas eu , je n’y serais pas allée.

L : Je comprends. Nous allons passer a vos loisirs, ma question est : Que faites-vous

principalement pour vous divertir et vous détendre ?

Mme B : Alors j’en ai déja parlé puis aussi ici il y a un lac et parfois je prends la voiture pour
aller au lac et aprés au lac, je vais marcher ¢a me fait du bien. Parfois je fais de la sophrologie

en marchant. Voila.

L : Et avez-vous acces aux endroits souhaités pour vous divertir ?
Mme B : Et bien pas pour tout. Pas toujours. Voila

L : Avec qui partagez-vous vos loisirs ?

Avec des amis. Et des personnes qui sont devenus des amis, il y a aussi des amis que j’avais

déja ou parfois elles le sont devenues.

L : Y-a-t-il des activités de loisirs que vous ne faites plus depuis le déces de votre époux ?
Mme B : Oui. Ca me fait penser que je n’en ai pas parlé 1a. Jusqu’au déceés de mon époux, j’étais
vachement impliquée au niveau religieux. Et Ia non plus du tout. Plus du tout. Quand il y avait
des réunions j’y allais, quand il fallait préparer des cérémonies, messes je le faisais, j’ai fait
aussi des obseéques etc. Maintenant je le fais plus. Le coté religieux j’ai juste garder le chant. Je
n’ai pas envie de faire autre chose.

L : D’accord ok . Ensuite on va parler des choix d’activités. Mon autre question c¢’était :
Comment avez-vous été amené a devenir adhérente de I’association des veufs et veuves?
Ou d’autres associations.

Mme B : En fait celle-la. Comment vous dire... C’est une personne qui est comme moi, ¢’est-
a-dire qui est une personne seule. Elle a cherché un jour de la documentation en se disant
« Qu’est-ce qu’on pourrait faire ? ». Et cette personne a trouve cette association. Un jour elle

nous a dit, on était 4 et elle nous a dit : « Vous ne voulez pas venir avec moi la ? » et on est
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rentrées comme ca par hasard. Ca a été le bouche a oreille voila. Et pour les autres associations,
il 'y en a, ¢a fait longtemps que j’y suis, ¢a dépend lesquelles.

L : Arrivez-vous a faire a ce que vous considérez comme vraiment important au quotidien
?

Mme B : Oui. Mais il y a des choses ou je ne suis pas fiére de moi, parce qu’il y a des choses
que je n’arrive pas a faire. La je ne suis pas ficre.

L : Et qu’est ce qui est vraiment important pour vous ?

Mme B : Ce qui est vraiment important pour moi, ¢’est avoir avec moi des gens que j’aime.

L : Ensuite, le décés de votre époux a-t-il interféré dans vos choix d’activités ? (si oui de
quelle maniére ?)

Mme B : Alors il y a une autre association a laquelle je pense. Par hasard j’avais un couple
d’amis, j’ai commencé que I’année derniére, enfin amis a mon mari mais ils m’ont un petit peu
laché, mais bon. Ils devaient partir avec un club de gens retraités pour faire un voyage et lui il
a été malade et il n’y a pas pu assister. Et ils m’ont dit « mais tu ne veux pas y aller toi ? » et
j’ai dit je ne sais pas. Ils m’ont dit « Mais prends quelqu’un ». Et 1a ¢’est celle qui nous a fait
rentrer a I’association des veufs que j’ai pris et du coup je suis allée faire ce voyage de 4 jours
et depuis j’ai adhéré a ce club si on peut dire de troisieme &ge. Et 1a je vais repartir en voyage
parce qu’on a été super bien accueillies. Mais super bien. Et ¢a, ¢a s’est fait que I’année derniére.

Il y a des choses qu’avant je n’avais pas fait.

L : D’accord. Avez-vous le sentiment d’avoir suffisamment de temps pour ce que vous
trouvez agréable ?

Mme B : Ca dépend des périodes. Parce qu’il y a des périodes ou on a plein de petites choses a
faire , et c’est plein de petits bonheurs mais on trouve que ce bonheur ¢a passe trop vite. Ce
bonheur il passe trop vite en fait. Il semble que ¢afile, ¢a file. A des moments, on se dit pourquoi
c’est le soir déja ?

L : Vous arrive-t-il de vous fixer des buts personnels, des plans pour I’avenir ? Lesquels ?
Mme B : Ah oui des buts personnels j’en ai . Et je viens d’en faire deux-la. La semaine derniere,
je me suis dit « Il faut que tu arrives a aller au cinéma a B* toute seule. » Et je me disais que je
n’y arriverai pas. Et bien j’y suis arrivée. Je suis arrivée a aller au cinéma parce que comme je
suis seule ¢a m’est tres dur de faire certaines choses. Et 1a j’ai gagné, je sais que je peux y aller
en fait. C’est certain. Et le deuxieéme c’était dimanche dernier c’était aller voter dans mon

village. C’¢était revenir dans mon village pour voter. Et la aussi ¢a été un travail sur moi mais
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j’y suis arrivée. Mais parfois ¢’est épuisant ce travail sur soi. Mais je suis contente d’avoir fait
ca.

L : Félicitations alors. Et j’ai une autre question : selon vous quel est le plus grand défi
auquel vous faites face actuellement depuis le déces de votre époux?

Mme B : Alors je vais dire ¢a. Depuis le déceés de mon mari, je n’ai pas fait de controle médical.
Et je ne veux pas en faire. C’est un choix.

L : D’accord. Alors. Donc la on va un peu parler de ce qui est arrivé en 2019. Donc vous
répondez comme vous le Sentez, prenez votre temps. J’aimerais que vous me parliez du
déces de votre époux. Qu’est-il arrivé ?

Mme B : Alors il a eu un cancer et a un moment il a eu quelques semaines de rémissions. Puis
c’est parti puis ¢ca a recommencé. Et apres ¢a été tres vite quoi. Ca n’a pas été un cancer qui a
duré des années. Et ce que je ne comprends pas encore, ¢’est que quand moi je m’en suis sortie
la deuxieme fois, dans ma téte j’avais que ¢a a dire : « Jamais deux sans trois, jamais deux sans
trois. » Je ne pouvais pas m’enlever cette phrase de la téte. C’¢était horrible. Et le troisiéme ¢a
n’ a pas été moi, ¢a ét¢ mon mari. Ouais... Ca j’en parlais autour de moi et je me disais
« Pourquoi j’ai cette idée ? » et aprés j’ai compris. Voila.

L : Comment la situation a-t-elle changé pour vous depuis le déces de votre époux ?

Mme B : Elle a beaucoup changé. Déja j’ai tout quitté. Il a fallu recommencer, continuer. Je
dirais ouvrir une nouvelle page du livre de ma vie. Il a fallu repartir a zéro. Quand vous quittez
tout, vous quittez votre environnement, vos voisins, vous quittez tout quoi. Et vous savez c’est
trés compliqué.

L : Le contexte du déces a-t-il influencé la maniére dont vous avez géré le déces de votre
conjoint ?

Mme B : Le déces je 1’ai géré toute seule parce que j’étais toute seule quand il est parti. Et il a
fallu faire trés vite. Il est parti d’un coup donc j’ai géré toute seule. Au moment de la mort, il
¢tait a la maison et j’étais seule.

L : Je comprends. Et une autre question que j’ai, c’est : quelle a été pour vous la plus
mauvaise période de votre vie ?

Mme B : Vous savez perdre la méme année son mari et sa maman. C’est trés dur.

L : J’imagine, je comprends. Et au contraire quelle a été pour vous la meilleure période
de votre vie ? Et pourquoi ¢’était une si bonne période ?

Mme B : Moi je dis la meilleure période de notre vie c’est quand on est en forme que tout va

bien. Parce que si on n’a pas la santé on ne fait rien. Moi je dis quand on est deux, qu’on a la

XXVII



341
342
343
344
345
346
347
348
349
350
351
352
353
354
355
356
357
358
359

360
361
362
363

364
365
366

santé, qu’on a la maison, qu’on a tout, on peut étre heureux mais c’est tant qu’on a la santé.
Mais quand on n’a pas la santé...Le santé c’est le plus important.

L : Ensuite il restera trois questions. Que considérez-vous comme votre plus grand échec
dans la vie ?

Mme B : Je ne sais pas mais parfois je dis « je ne sais pas » et puis deux heures apres je vais
me dire « Ah mince pourquoi je ne lui ai pas dit ¢ca ». Donc demain matin j’aurais peut-étre une
réponse mais la non.

L : Ce n’est pas grave et autre question : que considérez-vous au contraire comme votre
plus grande réussite dans la vie ?

Mme B : D’abord je pense au jour du mariage. Je pense que ¢’est une grande réussite. Apres je
suis quelqu’un & avoir aimé organiser des fétes et faire retrouver les gens. Et quand mon mari
a été a la retraite j’ai fait vraiment un truc de fou. Et je me dis « Comment j’ai fait ? ». Il s’est
apercu de rien alors qu’on était 80. J’étais allée chercher ses collegues de boulot. Et je suis ficre.
Comme I’année derniére j’ai organisé un gouter pour tout le monde qui m’avait aidé mais la je
suis fiere parce que je suis arrivée a leur dire merci. Et apres j’avais fait un repas au restaurant
avec mes neveux, avec des gens que j’aimais trés tres fort et les avoir tous autour de moi, ¢a
fait partie d’un des bonheurs. Moi des bonheurs il y en a plusieurs.

L : D’accord. Et derniére question : Si vous pouviez orienter votre avenir comme vous le

vouliez, que feriez-vous ?

Mme B : Moi ce que je réverais de faire, je réverai tout bétement de voir la Suisse, de voir ou
ont été tourné les feuilletons de Sissi I’impératrice. Mon réve ¢a serait celui-la. Et je réve que
toujours ces neveux et mes amies citées, que ¢a soit toujours mes amis, et comment dire qu’ils

ne m’abandonnent pas, qu’ils soient la. (Emue)

Fin de ’entretien : Je vous remercie pour vos réponses et votre partage. Merci également pour
le temps que vous m’avez accordé lors cet entretien. Si vous avez des questions

supplémentaires, vous pouvez bien entendu les poser.
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ANNEXE 5 : Retranscription de I’entretien n°3 avec Mme D

L : Bonjour, Je m’appelle Laura PRUNIERES , et je suis étudiante en 3éme année
d’ergothérapie a Toulouse. Je réalise des entretiens dans le cadre de mon mémoire de fin d’étude
qui porte sur I’identité et la compétence occupationnelle chez la personne agée en situation de
veuvage. J utiliserai aujourd’hui I’outil I’OPHI II, un outil en ergothérapie se présentant sous
forme de récit de vie avec des questions. Cet entretien aura une durée approximative de 1 heures
a lh 30 et aura pour objectif de comprendre I’impact du veuvage sur vos occupations
quotidiennes. Dans un premier temps, je vous poserai des questions sur vos réles et votre routine
au quotidien , ensuite sur votre environnement, puis sur vos choix d’activités et sur certains

évenements de votre vie . Est-ce que vous avez des questions avant de commencer ?
Mme D : Non.

L : Pouvez-vous me parler un peu de vous ? Je crois que vous étes actuellement a la

retraite, avez-vous travaillé dans le passé ?

Mme D : Oui, je travaillais auprés de personnes adultes handicapées, c’est pour cela

qu’ergothérapeute ca me parle.
L : Comment avez- vous choisit ce domaine d’emploi ?

Mme D : En fait, j’ai toujours voulu travailler dans le social et le jour ou j’ai eu I’opportunité
puisque j’ai travaillé 27 ans dans une MAS et avant j’étais dans le commerce , ¢a me plaisait
mais ce n’était pas du tout mon objectif et le jour ou j’ai pu rentrer dans cette maison d’accueil
comme je n’étais pas formée, il y avait possibilit¢ d’embauche mais avec obligation de se
former et d’étre diplomée évidemment. J’ai accepté et je suis repartie a 1’école a 38 ans.

Et je n’ai jamais regretté, jamais, jamais, jamais.
L : Selon vous, que retirez-vous principalement du fait d’étre a la retraite ?

Mme D : Le fait d’étre a la retraite, je suis contente bien que mon travail était une passion.
Franchement j’ai aimé mon métier du premier jour au dernier, mon mari il avait la retraite quand
méme bien plutdt que moi, puisqu’il a pris la retraite en 2007 et moi en 2015. Ce qui signifie
que, en 2015, quand j’ai €té a la retraite en fait entre le début de la retraite et la maladie, on a
passe a peu pres 2 ans vraiment de super a la retraite tous les deux mais, apres la maladie est

arrivé en 2017 voila et ¢ca a changé completement notre facon de voir les choses.

L : Etes-vous en charge d’enfants ou de petits enfants ?
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Mme D : Non mais j’ai mes enfants ici, mes petits-enfants aussi (en montrant 1’étage) mais les
enfants travaillant de bonne heure, notamment ma belle-fille elle commence a 6h, elle

embauche a 6h donc c¢’est moi qui prépare mes petits enfants pour aller a I’école.
L : Ok, d’accord. J’avais aussi une autre question : “Qu’est-ce que ce role implique?”

Mme D : Ah bah moi de toute fagon méme avant la retraite, bon parce que les enfants ont 6 ans
d’écart, les petits... Et avant qu’ils déménagent chez nous ils avaient achetés une maison qu’ils
avaient retapés pas loin. Et le matin j’allais les préparer avant d’aller au travail. Enfin j’allais le
préparer puisqu’il n’y avait que le grand. Voila, j’ai toujours, je me suis toujours occupée de
mon petit, de mes petits enfants avec grand bonheur. Et je trouve que le matin c¢’est génial,

j’adore le réveil du matin, c’est fabuleux.

L : Assurez-vous des réles en tant qu’amie, bénévole dans une association ou participante

réguliere a une activité ?

Mme D : Oui j’ai de la sophrologie, ¢a va faire un an que j’y suis, puisque c’est grace a Mme
B puis apres a d’autres personnes qui m’ont intégré a leur groupe. Puisqu’avec le COVID ¢a ne
se faisait plus en présentiel. Et ’animatrice nous envoyait par e-mail le contenu d’une séance,
on se retrouvait chez 1’une et chez I’autre a tour de rdle et on le faisait chez I’une ou chez ’autre.
Voila, elles m’ont intégré comme ca et c’est elles qui m’ont intégré, parce que moi ¢’était tres
dur et je n’y serai pas allée de moi-méme au départ. Et puis il y a une personne du groupe qui
a pris des contacts avec I’association des veufs et veuves du département et on a, I’année
derniere aussi, on a dit « on peut bien voir ce que ¢a donne », « qu’est-ce qu’il se passe dans
cette association ? » et je crois qu’on y a été la premiére fois au mois d’aott 2021. 1l y a eu
I’assemblée générale au mois de mars et a la suite de I’assemblée générale la présidente m’a
demandé si je voulais bien intégrer le bureau et j’ai accepté. Mais j’avais dit au départ je veux

Vvoir un petit peu quel est le contenu et franchement je ne regrette pas.

L : Donc la par rapport au role d’amie dans I’associatif, dans vos activités, quelle est la

raison principale pour laquelle vous le faites ?

Mme D : Je dirais pour moi d’abord maintenant, parce que de toute fagon si je ne ressens pas
chez moi quelque chose qui me fait aller de 1’avant je ne peux pas y aller, bon la sophrologie
j’ai adhéré tout de suite, dés le premier cours j’ai dit mais c’est sensationnel ¢a apporte

énormément et quant a 1’association je me trouve bien. Parce qu’on est tous et toutes dans la
XXXI
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méme situation donc on n’a pas besoin de parler on se comprend. Voila, on parle d’autres
choses, bon on en revient toujours a la vie que 1’on a menée bien entendu mais je trouve que
cela me correspond étant donné que I’on est toutes dans le méme cas et si ma foi on peut s’aider

I’une, 1’autre par la parole voila . Et puis bon on fait des sorties aussi.

L : Ensuite, une autre question, toujours autour de vos réles. Comment décririez-vous le

role d’épouse que vous avez assumé dans le passé et qu’est-ce que cela impliquait ?

Mme D : Disons que mon mari avait toujours besoin de quelqu’un a c6té de lui et notamment
son épouse. Et il avait un caractere un peu stresse et il avait un manque de confiance en lui donc
il fallait toujours que je lui dise “Mais tu as de trés bonnes idées, regarde ce que tu fais, dans
ton boulot ¢a marche super bien”, il avait toujours besoin que je le motive, il a toujours été
comme ¢a, toujours. Quand il faisait quelque chose, il bricolait quand méme pas mal, mais il
avait besoin que je sois avec lui. On n’avait pas forcément les mémes facons d’arriver au but
mais on y arrivait quand méme mais si je n’étais pas la il attendait quoi. Il fallait que je sois
présente pour qu’il fasse quelque chose. Et vous savez 46 ans de mariage donc ¢a a toujours été

comme ¢a , voila c¢’était notre vie.
L : Le déces de votre époux a-t-il modifié vos roles que I’on a évoqués ensemble ?

Mme D : Oui, ¢a a changé a la suite du déces parce que la maladie a été vraiment terrible. Avant
il aimait que je sois toujours a coté de lui, la il fallait que je sois toujours la. Si j’avais vraiment
besoin de sortir et dieu merci que j’essayais de restreindre mes sorties, d’ailleurs au niveau
social il n’y avait plus de vie sociale la maladie étant Ia et il fallait toujours que je demande a
quelqu’un de venir le temps que je devais partir. Et ¢a je lui disais au dernier moment parce que
si je lui disais le matin pour 1’aprés midi ¢’était une angoisse terrible qui le prenait, le fait que
je parte. Et aprés qu’il soit parti, ca fait un trés trés trés grand vide, je m’étais renfermée, je ne
voulais plus voir personne, je ne voulais plus sortir du tout. C’est a dire que je ne sortais plus
depuis des années donc voila je me recroquevillais et ¢a a éteé tres dur et puis franchement je
pense avoir fait mon maximum. 1l voulait que ce soit moi qui lui fasse la douche, que moi, que
moi, que moi. Les personnes qui sont arrivées apres ¢a a ¢té¢ en 2020, début 2020 car j’avais
tres peur pour lui faire prendre la douche. Je craignais qu’il tombe, je ne me sentais plus capable
de le faire toute seule. Mais il a fallu que je discute avec lui mais vraiment longuement car il ne
voulait pas, il voulait que ce soit moi et puis j’ai dit “Non, maintenant moi je ne peux plus”. Ce
qui m’a aidé aussi ¢’est qu’il y a eu des séances pour les aidants, des séances de formation qu’on
appelle. Et 1a j’ai été a deux consécutives et ¢a m’a aidé a pouvoir dire a mon mari maintenant
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je ne peux plus parce que je crois que j’aurai accepté jusqu’au bout. Et puis dans ces groupes
de parole qu’on avait pour les aidants franchement ¢a m’a aidé donc on est arrivés a mettre en
place avec le docteur de famille ,quelqu’un qui vienne me seconder parce que son cancer avait
pris le dessus partout. Et a la derniére hospitalisation ils m’ont demandé ce que je pensais faire
parce qu’en fait il allait avoir les soins palliatifs. Et comme on s’était promis avec mon mari
que de toute fagcon on s’accompagnerait 1’un et I’autre jusqu’a la fin. J’ai dit “Je veux bien qu’il
soit a la maison mais il va me falloir de I’aide étant donné que C’étaient des soins palliatifs. Et
donc il y a eu une mise en route avec 1’hdpital mais bon ¢a a duré 1 mois et demi et apres il est
décédé en 2020. Le ler juin 2020. Et il se trouve que mes enfants qui n’habitaient pas loin, ils
ont vu que vraiment je n’en pouvais plus parce que c’était quand méme 24 heures sur 24 et que
j’essayais aussi de donner pour les petits. I1 fallait absolument que j’ai un peu de, voila de baume
au cceur pour pouvoir au mieux accompagner mon mari. Et fin décembre ils sont venus tous les
quatre. Ils nous ont dit “écoutez est ce que vous voulez qu’on vienne vous aider ?”. C’était
super puisqu’on était a 1’étage, mon mari ne pouvant plus monter ni descendre les escaliers on
a décide de venir vivre en bas donc le logement était vacant. Ils ont déménage début janvier

2020. Et depuis ils sont la puisque finalement chacun y retrouve son bonheur.

L : Ensuite on va passer a la partie sur vos routines d’aujourd’hui. Est-ce que vous

pourriez me decrire une journée ordinaire de semaine du matin jusqu’au soir ?

Mme D : Alors le matin je suis une leve tres tot, je peux me lever a partir de 3 h et demi le
matin, 4h, 5h, et j’ai toujours des petites choses a faire. Toujours, toujours, toujours, je ne
m’ennuie pas. J’ai toujours quelque chose voila et aprés je vais donc m’occuper de mes petits-
enfants, je les prépare et je les accompagne a 1’école. Aprés je reviens, soit apres je me remet
dans ce que j’avais quitté le matin méme ou soit je vais faire des courses ou soit voila je prépare
le repas et 1’aprés-midi impératif sieste évidemment étant donné que je me léve t6t ¢ca me
rebooste un petit peu pour I’aprés-midi. VVoila et I’apres-midi toujours pareil soit je rends visite
a des personnes soit j’ai des visites ou... Je suis toujours a droite & gauche enfin a droite a
gauche dans la maison parce qu’il y a du boulot dedans, il y a du boulot dehors donc je m’occupe

énormément.
L : Le week-end est-il différent ?

Mme D : Pour moi personnellement je le vis bien puisque mes enfants sont toujours venus
manger le dimanche a la maison donc quand ils étaient la-bas ils venaient ici et maintenant
qu’ils sont ici, ils viennent en bas. Donc personnellement je suis gatée de ce coté-la par rapport
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a beaucoup de personnes qui vivent le dimanche autrement que moi mais bon avec 1’association
de personnes seules (veufs et veuves) donc au début ca me faisait quelque chose de dire aux
enfants “Ah bah aujourd’hui je ne serai pas la, on ne passera pas le dimanche ensemble”. Et
puis finalement je les ai vu tellement contents de voir que je sortais et puis que moi aussi ¢a

m’apportait d’étre a I’extéricur. Finalement ¢a se passe bien. Ca se passe bien.

L : Ok. Et est-ce que cette routine vous convient ? Celle que I’on vient de décrire est ce

que ¢a vous convient ?

Mme D : Moi, ¢ca me convient parfaitement parce que dans toute la maison je suis chez moi,
mes enfants, ma belle-fille, elle est partout chez elle. Elle peut venir ici faire ce qu’elle veut,
elle est chez elle dans toute la maison. Chacun ne va pas s’empiéter I’un ’autre. Quand ils sont
tous les deux ou avec les enfants je ne vais pas les embéter sans arrét, loin de la. Je leur laisse
leur vie privée. Mais si j’ai a monter, sans probléme, ¢’est normal pour nous. On ne s’empicte

pas mais on se respecte voila.
L : Qu’est ce qui est le plus important dans votre routine ?

Mme D : J’ai mes petits-enfants, ¢’est eux qui m’ont aidé beaucoup beaucoup. Et ce qui me
surprend le plus c’est que j’ai mon petit fils qui n’avait que deux ans et demi a I’époque du
déces, a peine et il se rappelle son grand peére et il en parle encore. Et je suis contente, je suis

ravie que mes petits enfants en parlent, je suis ravie.

L : Ensuite donc une autre question. En quoi votre routine était-elle différente quand vous

viviez avec votre époux ? Et comment compareriez-vous ces routines ?

Mme D : Disons qu’on était toujours ensemble. Avant on était toujours ensemble, voila, ¢a a
été notre vie. Voila les sorties se faisaient ensemble, tout se faisait ensemble. Aussi bien dans
la maison qu’a I’extérieur. Et 1a bon, au début quand il y a une personne qui décede les gens
ont envie d’inviter la personne qui reste et je sais que ¢a m’était trés dur. Je disais “Mais non
mais ¢’est trop tot”. Je n’étais pas bien et je ne voulais parce que je voyais mon mari partout, il
n’était pas la et franchement ca a été tres tres trés dur a vivre. Trés tres trés dur. C’est pour ¢a

que je me renfermais parce que je n’avais plus envie de sortir sans lui.

L : Oui je comprends. Aujourd’hui avez-vous des passe-temps ou des loisirs qui font partie

de cette routine actuelle ?
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Mme D : Je continue de faire, puisque je bricole énormément et j’ai toujours en moi de dire
“Qu’est-ce qu’il m’aurait dit Bernard?”, puisqu’il s’appelait Bernard. “Qu’est-ce qu’il me dirait
Bernard?”. J’essaie de penser a ce qu’il pourrait dire quand je fais quelque chose. Il est présent.
C’est curieux parce que je le sens présent et a la fois et bien voila il n’est pas la mais c’est
incroyable comme je le ressens en moi. Il est la. Il est la. Et avec mes petits-enfants j’essaie de
leur faire faire des petites sorties, de temps en temps le cinéma, parfois des balades et puis avec
les parents aussi on sort. J’ai la famille du coté de mon mari et de mon c6té qui ne m’ont pas
laissé tomber. Ni pendant la maladie ni méme maintenant. Je peux dire que tous tous tous sont
présents a coté de moi, tous. Donc franchement je ne me plains pas moi. Je n’ai pas a me

plaindre mis a part qu’il n’est plus la.

L : Dans votre routine qu’est-ce que vous aimeriez le plus changer ? Ou au contraire qui

ne doit surtout pas changer ? Dans votre routine actuelle.

Mme D : Je vis avec. Je ne ressens pas, de toute fagon quand je fais les choses parce que j’ai

bien envie de les faire ou sinon je dis non quoi. Non rien de particulier a dire.

L : Ensuite on passe a une autre partie qui concerne I’environnement, votre milieu. Parlez-

moi de I’endroit ou1 vous vivez.

Mme D : On est dans un lotissement, nous avons été les premiers a construire dans la rue en 84.
Peu apreés, en deux ans aprés nous des maisons se sont construites donc on a connu toutes les
personnes qui arrivaient. On a fait la bienvenue a tout le monde quoi. Et puis voila, non non
mais ca se passe bien avec toute la rue. On a fait des repas de rue tres trés longtemps et puis ¢a
s’est un peu arrété avec la maladie de mon mari parce qu’il ne voulait plus sortir parce qu’il a
eu tellement de choses qui se sont greffées durant sa maladie soit di a des effets de la chimio,
des rayons, il a eu plein de choses. Il a eu une stomie, la aussi il n’y avait que moi qui pouvait
lui changer la poche, il voulait apprendre mais je faisais ¢ca comme il faut donc “ga ne te géne
pas?” et ¢a ne m’a jamais géné. Jamais, jamais, jamais. Et bien non, franchement a aucun
moment il a pu ressentir, non ¢a ne m’a jamais jamais géné. Et puis aprés je lui changeais la
sonde urinaire. J’ai essay¢ aussi dans son confort, tout ce que je trouvais qui pourrait lui faciliter
la facon de se bouger, tout ce que je pouvais trouver qui pouvait le soulager. J’essayai de tout
faire pour I’adapter. Mais bon, ¢a n’a pas suffi. Ca par contre lui il voulait vivre, vivre, vivre,
vivre. Ca c’est son maitre mot “Je veux vivre”. Parce qu’en fait son cancer il en avait eu un en
2012 mais ¢a c’était bien passé. Il n’avait pas eu besoin de chimio il a été opéré et il n’a pas eu
besoin de chimio et puis en fait 5 ans apres il y a eu récidive. Et au moment de la récidive je
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savais tres tres treés bien, je ne savais pas le temps mais je savais qu’il ne s’en sortirait pas. Mais
¢a, moi je le savais mais mon mari voulant vivre franchement je suis allée jusqu’au bout de sa

demande.

L : Concernant votre environnement est ce que vous avez tout ce dont vous avez besoin

pour faire ce que vous voulez ?
Mme D : Oui, oui, oui.
L : Aimez-vous cet environnement ?

Mme D : Oui, maintenant toutes les choses qui m’ont fait vraiment souffrir durant la maladie
au niveau du matériel j’ai essayé d’éliminer beaucoup de choses qui me rappelait trop la
maladie. Quand on me parle de la maladie du cancer je, j’ai tellement vu mon mari souffrir que
je... Voila. Alors j’ai changé pratiquement tout le mobilier, on I’avait, pratiquement tout mais
c’était au grenier ou c’étaient les enfants qui I’avaient gardé. La je vais repeindre, je vais mettre
une couleur tres claire pour dire d’éclairer la piece en plus. Mais tout ce qu’il y a eu pour effet

ou ¢a me rappelle trop la souffrance de mon mari . Je n’ai pas besoin de voir les objets en plus.
L : Je comprends. Vous arrive-t-il de vous ennuyer ?

Mme D : C’est rare, si je m’ennuie ou je lis, je ne suis pas tres télé moi. La télé, d’ailleurs mon
mari etait content parce que je n’étais pas télé alors lui il regardait ce qu’il voulait. Donc je ne

I’embétais pas beaucoup. Je regarde les infos et puis voila. Et puis sinon je lis.

L : J’ai cru comprendre que vous viviez dans un milieu plutot urbain quand méme, est ce

que c’est stimulant pour vous ?

Mme D : Oui, je préfere la semi-campagne, la semi-ville. VVoila ¢ca me correspond.
L : Qui sont les personnes importantes dans votre vie ?

Mme D : Ma famille, mes amis.

L : Quelles sont vos responsabilités dans la famille ? Des taches particulieres ?

Mme D : Ce que je vous ai dit sur les petits-enfants. Et si ma belle-fille a besoin de moi, je suis

toujours présente. Si j’ai besoin, elle est toujours présente donc sinon non.

L : Si vous avez besoin d’aide, pouvez-vous compter sur votre famille ou amis pour vous

donner un coup de main ?
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Mme D : Oui, oui, oui
L : Par le passé quelles taches domestiques faisiez-vous a deux avec votre époux ?

Mme D : Domestiques... Il était plutdt dehors mon mari, dehors ou au bricolage mais cuisine,

meénage ce n’était pas son fort.

L : D’accord et du coup est-ce que le déces de votre epoux a-t-il modifié ces taches

domestiques ?
Mme D : Non

L : Cet environnement, a la fois humain donc votre entourage ainsi que le fait d’étre en

ville, est ce que ¢a vous a aidé a traverser le deuil ?

Mme D : Oui, disons que je savais que je pouvais compter sur les voisins, mais bon je ne sais
pas quoi dire. J’ai eu cette période la ou aprés le décés, que je me renfermais et puis je sais
qu’une fois justement on avait été pour sortir avec Mme B. On se disait “Allez on va se faire
une sortie”. On est allées dans un magasin. C’était un magasin de tout, de bricolage et il se
trouve qu’on était parties vraiment trés contentes et je me suis trouvée devant un couple, je me
suis dit “Qu’est-ce qu’ils nous ressemblent ce couple”. Ils étaient en train d’acheter quelque
chose ensemble la et il a fallu que je sorte du magasin. J’ai éclaté en sanglots. Je ne pouvais
plus. Et pourtant j’étais contente pour eux j’ai dit “Qu’ils le vivent longtemps ¢a” moi-méme je
disais “Pourvu qu’ils le vivent longtemps” et voyez alors apres j’appréhendais parfois des
sorties parce que je me disais, alors que rien ne me permettait de dire que j’allais craquer pour
ca, j’ai dit apres est ce que je vais craquer encore d’autres fois. Et puis aprés le décés aussi ce
que j’ai trouvé c’est que on devient plus vulnérable par rapport a des paroles. 11 y a des paroles
qui blessent beaucoup plus que si on était en couple. Des paroles que je n’aurai jamais voulu
entendre. On devient beaucoup plus sensibles lors d’obséques aussi. Peu de temps aprés on me
dit “Et tu viens toute seule?”. J’ai dit “Mais avec qui tu veux que je vienne?”. Voila c¢’est dur

a gérer quoi. Il faut vraiment se booster et dire que bon elle a été maladroite.

L : Je comprends. Ensuite on va passer a d’autres questions plutot dans le cadre associatif.

Pouvez-vous me parler de votre environnement dans le cadre associatif ?

Mme D : Oui je suis rentrée au bureau en tant que membre actif. Depuis que j’y suis rentrée je
suis allée aider pour envoyer des courriers. Mais ce qui est important je trouve c’est que c¢a

donne un peu de I’assurance et que lors des repas ou des sorties je trouve que j’ai envie de
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connaitre vraiment un peu plus les gens. Je vais davantage vers les autres. Quand on est en petit
groupe apres on se cloisonnerait facilement alors que maintenant on est toujours le groupe mais
on s’éclate un peu, on va voir un petit peu ailleurs et je trouve que ca aide. Le fait d’étre au
bureau, ¢’est un plus petit groupe et disons que ¢a permet de vouloir faire évoluer 1’association.
Qu’elle ne s’arréte pas, qu’elle ne meurt pas. Essayer d’avoir des idées nouvelles, de
redynamiser. Tout le monde a la parole et 1’'un avec I’autre on arrive a pouvoir donner peut-étre

de nouveau projet. C’est toute une démarche qui est intéressante.
L : Et quelles sont vos taches principales ?

Mme D : Dans I’association, pour le moment je suis a aider et a construire. C’est vrai qu’ils me
laissent bien la parole aussi puisque je suis nouvelle arrivante donc toutes les personnes sont
intéressées par les personnes qui arrivent. C’est vrai qu’on a des choses a dire aussi mais on ne

connait pas aussi le passé donc il faut savoir gérer le tout.

L : Est-ce que ca vous arrive d’étre stressée dans ce cadre associatif ?

Mme D : Ah non pas du tout, si j’avais été stressée je n’y serai pas allée. La ligue contre le
cancer me demanderait je dirais non. Ca je ne pourrai pas. C’est trop dur. Mais 1’association

des personnes seules ¢a me correspond parce qu’on est tous dans le méme cas.

L : Quand vous avez besoin d’aide pour quelque chose pouvez-vous compter sur le soutien

d’autres membres de I’association ?
Mme D : Je pense tres sincérement que si j’avais besoin oui.

L : Ensuite sur la partie loisirs, que faites-vous principalement pour vous divertir et vous

détendre ?

Mme D : Du bricolage. 11 me détend, le bricolage, je remarche un peu puisqu’on marchait puis

tout avait éteé arrété. Enfin on faisait des petites marches, déambulateur, fauteuil voila.
L : Avez-vous acces aux endroits souhaités pour vous divertir ?

Mme D : Oui

L : Avec qui partagez-vous vos loisirs ?

Mme D : Avec la famille et les amis
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L : Y a-t-il des activités de loisirs que vous ne faites plus depuis le décés de votre époux ?

Mme D : Disons que je recommence un peu a faire certaines choses que j’avais arrété pendant
la maladie notamment de I’art flora, des choses comme ¢a. J’en ai repris un petit peu que j’avais
arrété car la maladie a tout arrété. Tout. Je vivais pour mon mari et comme il ne pouvait plus
rien faire, les chimios qui le fatiguaient énormément, les rayons n’en parlons pas. Puis tout s’est
greffé dessus, je ne sais pas ce qu’il n’a pas eu. Jusqu’a la fin qu’il a perdu la vue. Alors ne plus
voir la télé, ne plus pouvoir lire. Et je faisais de la peinture aussi mais je n’ai pas repris encore.

Parce que je n’ai pas eu le temps OU je ne me suis pas donnée le temps.

L : Ensuite donc on passe dans une autre partie sur le choix des activités. Comment avez-

vous été amenée a devenir membre de I’association des veuves et veufs?

Mme D : J’y suis rentrée au départ avec une du groupe qui nous indiqué qu’il y avait cette
association et on a fait une premicre sortie I’année derniére. Et c’est vrai que j’ai toujours voulu
connaitre les personnes qui organisaient, qui étaient a la téte. J’avais envie de les connaitre en
méme temps de les remercier d’étre a I’origine de donner du bonheur a pleins de personnes. Et
puis c’est surtout a I’assemblée générale, 1a elle m’a complétement métamorphosée, j’ai trouveé
ca génial cette assemblée. A la suite de 1’assemblée, dans la semaine qui a suivie, la présidente,
m’a demandgé si je voulais rejoindre le bureau. Au début j’ai dit je veux bien mais je veux voir
avoir si ¢a correspond. Parce qu’entre faire des sorties et ¢a, ce n’est pas pareil quand méme. Il

y a une différence et puis finalement je me suis sentie bien.
L : Arrivez-vous a faire ce que vous considérez comme vraiment important au quotidien ?

Mme D : Oui j’ai appris avec la maladie de mon mari a laisser les choses superflues. Et aller a

I’essentiel.
L : Qu’est ce qui est vraiment important pour vous ?

Mme D : Le bonheur de chacun, avec moi y compris dedans. Et ¢a ¢’est la sophrologie qui m’a

bien aidé.
L : Est-ce que le déces de votre époux a interféré dans vos choix d’activités ? et si oui de

quelle maniere ?

XXXIX



301
302
303

304
305

306
307
308

309

310
311

312

313
314
315

316

317
318
319

320
321

322
323
324
325

326
327
328

Mme D : C’est-a-dire que la maladie m’a tellement... mon mari était mal donc... mon réflexe
¢’était pour améliorer son confort, je vivais que pour lui, pour essayer que ¢a se passe le mieux

pour lui. Tout tourner autour de lui. Donc oui.

L : Avez-vous le sentiment de trouver suffisamment de temps pour ce que vous trouvez

agréable actuellement ?

Mme D : Agréable oui oui et je trouve que les journées sont trop courtes mais franchement oui
je peux dire que oui maintenant que je vais mieux , si honnétement je pense que si je vais me

faire plaisir j'arrive a me faire plaisir
L : Si vous avez des temps libres qu’est-ce que vous faites pour le plaisir ?

Mme D : Je suis dans le bricolage, dans la mesure ou j’ai les mains qui sont actives, pour moi

c’est super.
L : Vous arrive-t-il de vous fixer des buts personnels, des plans pour I’avenir ?

Mme D : Oui mais il y a un c6té ou je commence a dire : presque quand je ne serais pas la.
J’essaie de préparer le futur pour mes proches. Voila je ne dis pas que... je ne me sens pas

mourir je ne crois pas mais je prépare un peu I’avenir pour eux.
L : Quand vous rencontrez des difficultés comment y faites-vous face ?

D : Dans la vie ce sont toujours un peu des difficultés... j’essaie de positiver maintenant les
choses mais voila. Dans la maladie c’est dur. Mais maintenant j’essaie de me dire, je ne suis

pas trop malade, je relativise les choses. C’est comme ¢a.

L : Etselon quel est le plus grand defi auquel vous faites face actuellement depuis le déces

de votre époux ?

Mme D : Je craignais bien de sombrer, de sombrer parce que j’ai fait deux dépressions (rien a
voir avec mon couple), j’ai quand méme une sensibilité, d’ailleurs I’année dernieére quand je
suis allée voir mon docteur de famille, ¢a n’allait pas du tout, je pensais plus a la mort. Pas pour

en arriver au suicide, mais j’avais la mort en moi quelque part. C’était dur.

L : On va passer a la derniére partie, on va parler de comment ¢a s’est passé. N’hésitez
pas a faire des pauses si besoin. La premiére question serait : Parlez-moi du déces de votre

époux. Que lui est-il arrivé ?
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Mme D : Le décés est a la suite d’un cancer et pour abréger parce que je vous ai dit beaucoup
de choses, il y a eu les soins palliatifs ici, je savais ce que ¢a voulait dire. Et j’ai eu quand méme
la chance dans mon malheur c¢’est que lorsqu’il est passé du coté de la barriére je lui ai donné
la main. J’étais avec lui. Je lui donnais la main. Et ¢a ¢a ét¢ ma plus grande récompense parce
que je lui avais promis que je ne le lacherai pas et qu’on resterait toujours ensemble. Et il se
trouve qu’il est décédé a 19h50 et dans la journée les infirmiéres m’avaient dit qu’il était déja
un peu dans le tunnel, j’ai dit @ mon fils, ma belle-fille et les petits, j’ai dit « Si vous voulez dire
quelque chose a Papé je crois qu’il est temps que vous lui parliez ». Voila. lls lui ont parlé. Et
¢a je trouve que c’est déja quelque chose de bien réaliser. Et dans la semaine avant, je lui ai
demandé s’il voulait voir un prétre, il m’a dit que non, parce qu'il m'avait demandé une croix
alors qu'on n'avait pas de croix. Mais il ne voulait pas voir les amis, se montrer diminué donc

j’ai respecté son choix. Je I’aurais accompagné jusqu’au bout.

L : Ensuite j’ai une autre question. Comment la situation a-t-elle changé pour vous depuis

le déces de votre époux ?

Mme D : Ca a changé dans le sens ou je ne voulais plus voir personne, tout m’était difficile
parce que je le voyais partout, alors qu’il n’était pas la. Je ’aurais voulu 1a mais il n’était pas
la. Et ce qu’il y a de surprenant aussi, ¢’est que on a eu beaucoup de lettres par rapport au déces
etil y avait des personnes, je ne savais pas qui ¢’était. Alors j’avais envie de lui poser la question
« Mais qui c’est ? ». on se retrouve face a des situations... et beh maintenant quand j’aurais
besoin d’un renseignement... Et combien de fois ¢a m’arrive de me dire « S’il €tait 1a il aurait

la réponse ».
L : Et le contexte a-t-il influencé la maniére dont vous avez géré le déces ?

Mme D : Disons que mon métier m’a aidé certainement a avoir plus de... tous les actes que je
faisais avec mon mari, c’était difficile parce que c’était mon mari, il allait aux toilettes c’est
moi qui le changeais etc... Normalement ¢a n’aurait pas dii étre mon role mais je 1’ai accepté,
¢’était comme ¢a. Le fait que j’ai été dans le métier, je pense que mon mari était rassuré aussi,
le fait que je savais faire. Et puis c¢’était son épouse voila, par contre j’en ai pris. Quand on dit
que c’est la personne la plus proche qui est 1a plus visée, mon mari avec sa maladie, il avait des
moments de délire, des moments compliqués, parfois il était trés dur avec moi, j’en parlé au
docteur, il me disait ne le prenez pas pour vous, c’est sa maladie, les médicaments mais ¢a n’a
pas toujours été facile. Et puis ca eté long, 3 ans de souffrance. Et ¢a ¢a influencé aussi parce
qu’apres j’avais I’impression de ne rien avoir a faire. Je me disais « Qu’est-ce que je vais faire
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maintenant ? » ? J’étais tellement présente avec lui. C’était un grand vide, au niveau
émotionnel, je perdais mon mari etc... Il y avait plein de choses qui s’arrétaient, il a fallu que

je reparte. Et ca n’a pas été facile.
L : Quelle a été pour vous la mauvaise période de votre vie ?

D : Ca été sa souffrance, mais je parle par rapport a mon mari. Mais la plus grande souffrance
de ma vie, c’est que j’ai perdu une fille dans un accident de voiture. Et ... ma fille, quand je I’ai
perdu, j’ai dit il n’y aura plus rien qui m’affectera autant. Et la maladie de mon mari m’a
vraiment fichu un coup mais dieu merci ¢a n’a pas eu I’impact de ma fille. Quand on perd un

enfant...voila.

L : Quelle a été pour vous la meilleure période de votre vie ? Et pourquoi est-ce une si
bonne période ?

Mme D : Tout le temps quand on vit ensemble, on évolue ensemble. Les moments magiques,
c’est le mariage et ’arrivée des enfants. Les enfants ¢a été notre meilleure réalisation. Et apres
au fil du temps on vit ensemble, tout s’enchaine I’un avec I’autre. On a eu des soucis comme

tout le monde mais voila.

L : Que considérez-vous comme votre plus grand échec dans la vie ?

D : Si, j’avais pu étre magicienne pour guérir son cancer, ¢a aurait éte bien.

L : Que considérez-vous comme votre plus grande réussite dans la vie ?

D : Ma plus grande réussite c¢’est d’avoir accompagné mon mari jusqu’au bout.

L : Si vous pouviez orienter votre avenir comme vous le vouliez, que feriez-vous ?

D : Continuer avec les petits-enfants. Je vis avec la famille. Je pense a la famille, aux amis et si

je peux aider d’autres personnes je le ferais.

Fin de ’entretien : Je vous remercie pour vos réponses et votre partage. Merci également pour
le temps que vous m’avez accordé lors cet entretien. Si vous avez des questions

supplémentaires, vous pouvez bien entendu les poser.
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Est inceriain de s Ttz of de ka directon de sa vie.
Possade des waleurs nan PEs TR 5&5 soCEre1a soose.

)

Manque d'imvestizsements et de chedx ooompatioonsal: ou s"en detache
I arive pas 2 5'investin'a trouver des buts préds et wne direction 4 5 vie
e peuf pas 5" identifier 3 des groupes socivmy'des valeurs de socste.

A des valeurs déviantes'sn desacrond aver les sroumes sacimmala societe.

38 Vol s UNe SAITe de IS, ]
Possade 1m fort sentment 4 identits inherent 3 ses molss.

Se woif dams un ou plusieurs roles
Retire une identite adéquate de ses roles.
Tnwests dans ses roles.

Eﬁrultea:ewtrdan;mnuphlﬂarmlﬁ

Tres peu mvest dams ses rales

Lifficulte 3 idemtifiar les responsabilités imbeérentes 3 das rales bisn que cam-o
soilent desires.

Faotire une fbla identite de ses miles,

e £ 1dentifis 4 A0 fole eCopatonna]
5"identifie A um role déviant.
Menoue 4 investissement dans ses riles.

- 4 = Fonctionrement

ornpationns]
=Q1&1m5pmbh:3niaﬁ:rﬂnmmﬂumm 1= Problamess de foncficomernent ooopaikonne] exdremes
Mismel de I'OFHI-O
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Echelles de cotation

Echelle d'identité occupationnelle (suite)

135

Ades

Se sentait

dams som siyle
de vie (paczse)

Crits

MNotes
supplémentaires
de I'évaluateur

Fortement attire par une ou phusisurs actvites ocoupationnellss qui motivent ses
choix.
Se imferdts aummentent ses aptinades'ses possibilites.

Amire par des ecoupations qui comespondent A ses aptnudes’ses possibdites.

Diifficulte 3 identifier das imarets.

Attirmee limnités envers des ocoopations comespondant 3 ses aptirades.
Inferéts ne comespondent pas bien 2 ses habiletes/ses possibiliees,

lu:apab}edmuﬁadhm:
Ses imferets oot muoum len aver ses habiletes'ses possibilites 4" ensazement.

Fart sens da responsabiliteé persopnelle.
5 artendait 3 du socces dans les siuations comportant un ded.

%2 senfait 3 Ia hauenr des responsabdlites qui hi emient confides.
Avait des espoirs de succes devant des situations comportant un dafi.

%2 senait incommpetant fce M responsabilités qui i etaient confides.
%2 decourageair devant ume siuation comportant um defi.

Manquait de sens des responsabilités.
Se semtat desespere.

Etait exzrémement heureus da ses styles da vis antérienrs,
Trouvait uns forte satisfictioniun fort sens 2 lawis

Avaitune forte identité ocoupationnelle

Etait péneralement sarizfait de ses roles de vie, mais woalait fxire des chansements,
A e un certain pombre 4 experiences occupationnelles sisnificatives satisfrisantes.

Etait queloue peu insatisfait de ses roles de vie
Avvait centaines difficultés 3 idendifier des inféréts
Aveait de 1a diffionlte 2 twouver satisfhcionm sens 2 lavie.

M&Mmsmfmda:msrf}edzmdwesmhsdem
Etait incapable 4'identifier das interéts.
Etait mcapable de trouver 1n sens 4 la vie,

% et rvesti dams une Bistoire de vie dprdficativea et stinmle par cella-ci
Faizait d"excellents cheix ocoupationnels afin de poursaive son histodre de vie.
%es choix opompabannels passes tuient realisables.

Etait adéruatement motivé par uns histoire de vie sigificative
Faisait des choix occupatiomnels adéoquats afin de poursuivre son histoire de vie

Avvait de 1a dﬁcul:eadeterma'lmehsmwedauea:mrﬁurdmnﬂe—a
Faizair des chom 5 qui iferferaient avec [a poursiste de son histodre de vie
Son histoire de vie 2 abowti 2 des chodx ocompationnels negatiss,

00 ofooo| agloood(ooon|oon | s 600|000 af|oon|(oo|(oao|oe|(o o

on histoire de vie 0'efaif pas motivante (ex. : MRAEIQUE, 52 PeNCevail COmme uns
VicHme]).

Etast meapahls d”emasager une histoire de vie.

Evatait de faire des cheix ocoapationmel s/ fizait des chodx eooipatonnsl: wes
PARTES.

: 4 = Fonctiooremert ocoupatioome] exceptionrel. 3

Fmamnnmmdaﬂwamiﬁbm
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136 Echelles de cotation

Echelle de compétence occupationnelle

Item Motation | Critéres

Notes
supplémentaires
de I"évaloatenr

Participation a un eventadl complet de roles'de projets personnels/d habiudes qui bni
rocurent une experience de vie‘me idenfite benefique.
'itfl&uiamdlrerranmhendﬁwbmdﬁtrms

hiﬂﬂﬁmh&pmm&mﬁ!d&mlﬂ;mmﬂmnﬂ:d!mﬁgpﬂ'm
Som style de vis donne une Srte mepression de directionde sippificaton.

A Une Vanete 02 roles/fe projefs persomnels qul i procurent 1
identite'de b satistaction.
Som style de vie permet 1 express son de valeurs ‘de ks impsortants.
Engeusa] bon equitibre des rales des projets persommels pour remplir son espace de

erluk'r:l hnmhﬂm&ggg_gmmhmﬂmlmaﬂmdedjmrﬁmdzimﬁmﬁm
po Rﬂmhenmmammh:m;mdzm]ﬁ-dapmmpamﬂsdmuﬁ
satisfadsant Difficultés & remplir son espace de vie aver des rales/des projets personnelsides

activites adéquats,

Srvle de vie stressant aver top 4 exizences'de priomites.

Som style de wie manque de direction.de signification
Incohersnce/'confits entre les rales/les projets personnels les responsabilites.

Jubmerge par les responsabilites liees aun: roles/au projets persomnels.
ELhEEtﬂ:ﬁmEdmlE.mlE-'lapmjaspa'mm]
Manqus inportant de rales'de projets persommelsde responsabilitss poar menblar son
style devis.

de vie ne denote aucime dimection’s

Encells 3 5”"acquitter de ses oblipations a ravers ios ses rdes.
Les oblizations les exigences reliées 1 585 rles o0t congmuentss avec 1m style de vie

tres productif
Fenconire ganeralsment les obliZanons refiees 3 plisIANs fles.
Oiblipations 'exigences reliess mus rodes penaralement siffisantes porr maintenic im
parcours smmen de realisytion.

s | (3

abtembes Hoes 3

Difficultes occasionnelles/mrodssamtes A satisfxire les attentes liess a ses moles (en
mison d'exdgences encessives'd aptiudes dinimes).
Trop pen d'obliFations pour naintenir 1m parcours soutsm de réalisation

Incapable de TEPONGe MK EXAEENCEs TENRes 1 585 PINCIPANK Foles de Vie.
A.:unq:harmtpa‘dn:ammpmnm]a de vie 3 camse d'incapacites.
Exdgences less 2 ses roles neglizeahles absentes ot peu de posshilites
4" acconmplissement

Slainfent des eors SOUMSIIE 8T MACTUeis PO AN 585 Dl persomnels.
Attemt régulisrement dépasse a5 buts.

Anficips comment of quand redefinit ses bats poar une productivite une satisSoction
opimals.

Afteint conmpletement presque by plupart de ses uts.
Capable de rearisnier ses uis/ses effrts goand les oroonstances ke dictent

T2 malads 3 case | Imampion mismirente partele de | acconpiz=ameant ge s TS,
Beni pcrasiomnellement de voe 325 buis's imvesdi de Sgon moonstante dans ceme-cl
La pmlsdie aum mepac sipnificatif sur ses bats.

Fait des progres imeguliers dans 1atteinte de ses Tuts.

Parsevere quelousfois dans |ansnte de bafs meccessibles.

(2 mnladieJe taumansme oot mvalide 5es Duts.

He peut pas rester ceniTe sur ss5 bt smrenir des efforts ponr ateindre ses bats £
chy femps.

Abandonre 585 bafs. )

Lafie pour afzindre des bufs inaccesables, 52 metiant en sinmtion 4 echec constant.

oo ooooeooeng ooo oooo o ﬂfq o oo nnnnqn oo|o qn q|:||:||:| 0

4—memmﬂnmﬂ:—mempmﬂmm
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Echelles de cotztion

Echelle de compétence occupationnelle (suite)

137

Atteint ses

de rendement

Oreanise som
teTEgy poatr
T Cqitter

de me

- B

Notes
Notation | Critéres supplementaires
de Ievaluatenr
O Aftemtan nrvean de rendement copmatible aver des aspIralons'fes attentes
parspmealles alavess
O Enmionde quelques pommes sxcessives. .. _ aftesmt U phvean da
@ = Eﬁu:mmuﬁ } seméra] Iaﬂuml e
En mison 4 attentes personnelles exressives. ..  Técart constamn emire e
2 . . ) . realizations et ses mormes le fait
En mison de limites importantes.de capacites doater de hi-mams.

Ihﬂuﬂtﬁpﬂ'ﬂﬂﬁnﬂmi&d!;muﬂ:ﬁp&mmﬂ&mmlm
Mmﬂiﬁmm]mﬁ&d arfeindre ses nommes de rEndement

A ups rourine bien organises qui ho permst ds 5" acquiter mpidement da ses
Mindifie velonters = routine pour fire face ars changements de responsabilitesde
Crconstnces de fapon creatve

Foatme demonirs de res bonnes sratesies d'adaptadon.

Foime companhle avec | acconmplssement de [a phipart de ses responsablines ses
Truts.
Generalement capable de modifier sa reutine quand las responsabilitésles

drconstancess changent. )
Foaimne deminire de bonnes sranszies d adapiation

Thifouites inpomantes Jans | organi=anon de 53 IoUHne DL 5 acouier e mubpes
responsabilites/de chanpements de drconstances, .

Trop pea d= uts/de responcabilites pour necessiter une routine adapies.

Cermins elsments de sa muiins enFagent das componements ' das siraiemes

DDDDQDEIEIEIQEIEIEIEIEIEIEI

mesadapies.

Foaimme completement desorganizes chaotique.

Incapable d'organiser une routine pour ses soins personnels de hase.

Incapable d'adapter sa routine 3 de ponvelles drconstances,

Foutime demordrant des Erandement mésadapeés comme I"abus de

COMEOrTaments
substances des stratssies d adaptadon nezmtves.

Cltive passiommement aver satisfaction m o phisieurs champs ' moeret.
volomiiers de powrveus chanms 4 interet prend plaisir 3 cems-ci.

oojoo

Ie = d Imieret aver Une sansmolon accaptanls.

Géneralement capable d"explorer de nowveain: champs J'intérst/ds prendre plaisir a
CEUn-C.

Cultive ses chanps d'interer de fagon imepuliers.
Croeloues dlﬂinﬂreatuwammidzlmergepmrnﬂmﬁdﬁ imtersts pargues,

La maladie mberromyptrechuit sa participation 4 des intérées anterisurs.
Ih.ﬂinﬂtena:phludammmmnpsdmeretaad@tan&s inferafs’a romver de

1a satisfaction dams des mtersts nowveanw/adapies.

o \ool ooeo

Participation prinime/'muille dams des chapms d'interat.
PenTas 4 ensrie/ds temps pour caltiver sas o imbere

La maladiele traumatisme inferfere fortement/empeche da qultiver des chanps
d'imferst antériers.

Comhtenmnmapnbhdmdemthmp d'inferse’ds 5" adaptar 2 coun-

Msmmel de I'OPHI-O

- 4 = Fonctionrewent ocopatonns] eceptionnel 3
z=wmmmmw1=m&mwm
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Echelles de cotation

Echelle de compétence occupationnelle (suite)

Item

5 acquittait
de ses rides

(passe)

M Lzimfensit

(passe)

dela
satisfaction
{passe)

B EE

Notation

Criteres

Notes
supplementaires
de I'evaluatenr

O A gere aver CODDeEnCe des [0les IPDTOPIes A SO0 SeveldPpement
O, Efait capable 4 aquilitrer les mmiltinles exizences de ses roles.

)

E’ A generlement maintem des roles appropries 2 son

hle d 25 polt de ses riles.

O A}md&hdiﬂm]tenequjlﬂzm'hsmgmrﬁdaiesmlea

O Eprouvait des periodes de diffiruite face & ses roles. _

O Sonrendement dans [exercice de ses oles etait variahlefmégalier,
O Visaiiun cooffif de rales.

O Aechoue de Iaon consiiemanle dans um ou pios d un de ses Pnndpai roles de vie.
O NWanait pas de roles.
O Eprouvait des difficultes majemrss dans phisisurstoas ses ralss,

-

O Mainfenatt ime routins iTes IZANISEs DT appant A son stade de developpement'ses
Truts.
O Maintenast um horairs quotidien ies satsfaisant producad

J;." HaniEnai pensmlement Un horTe quoddisn orEamiss producit.
& Maintenait génémlement une roafine approprise a son stade de developpement ses
Trus.

O Son boraire guobisen emi regaler.

O Saroutne @it nsufisamment orsanisse par mppot a son stade de developpement'ses
Truis.

O Vivait des periodes de désorganisation significative dans sa vie quotidisnne.

O Avaif des difficultes sipnifiratives a maintenis une rooins.

O 5arocuine e madapes 2 son sade de developpeament'ses s

O Aeoummode da vie chaotique par mppoert 3 son stade de daveloppement/ses uts.
O Avaif uns routine mactive.

O Avaif un style de vie mamifestement deviant.

O Lesrealizanons[es DXz atelnis (& STy 42 Vie PAS5e 001 PrOCTe UD COVedl SEve o8
satisction
O Awvail un boo equilitre enire e mavail le repos ef les lotirs.

L Aattemt la phipart de s eciifs de vee [nportmts.

O Avaif peneralement un bon equilibre enire le tavail, 1e repos et s boisirs,
O Son style de vie &ait peneralement azreahla.

Z A pererlement maintern/poursaivi ses s jusqua bout.

O Etaif res insatisit de son style devie

g Hemumm&ﬂmmmmhmmllemalahm
m| Dmmmma:ha::umdmmmeﬂl]mﬂmhmtm

m| A.paﬁ:mchmmdmta‘etmarqu&nutmhﬂecmlnpxmmla:e
O Avait di ka diffirulte 3 poursuive ses bats | "3 hoi

O Lamaldiee raumatisme a gene/emperhe de fgon impartante [a poursuita] ateinte
de 85 uts/ses mberets.

O Fort sentiment 4'acher/d msatisfaction face 3 son style de vie.

O Awvemnum echer sipmificaif cassant de | insatsfacton.

O Avait un pare equilibre entra le mavail, le repos et les koisirs,

. 4 = Fonctionrement

oorpaionme]
=Q1dm5pubh3-iaﬁmﬂnmmﬂmﬂpmnﬂ 1 ="Problames d= fmciormement poopaiomme] exEremes
Aiame] de I'"OFHI-I

Version 2.1

nmJ-memmm

XLVII




Echelles de cotation 139
Echelle des milieux occupationnels (environnement)
Nota Notes
Ttem l:mn Critéras supplémentaires
de I'evaluateur
g gﬁwﬁ Las exizencesles possibilités mettent au défistinmilent les intéréts
o E g;umve:u et les aptiades.
O L tempeT'efor exize comvient bisn au temps 3 | energia disponible.
E E.PE'EJJI'-'I?::‘ Les Eﬁgm;ea-’]es_pusaﬂ:-ﬂjtés comespondent generlement
l'nr_nﬂ k] o E e B inferess ef auk apfimndes.
mnﬁuﬁ = O Le tempe] effort s comeient pensmlement an all o2 dis
domestique E E.Hfﬁﬂ'ﬁsa Les exizencesJes possibilites Mquﬂquepeummmpu:ibhs aver
(tiches) E o E Ey I Ies fmmvéréts et Jes aprirndes.
B Le tenps effort exizé comient quelque pen au temps/3 I'énergie disponible
E é.!ﬂfr:-:lquj:: Las exipences/es possibilites camespondent mal mrx intenats et
L LTy :‘I] aum: aptiradies.
O La temps] efor exizé comvient mal an temps’a 1'énerge disponible
E é.!'!f'rﬂm.&s Les exipenceslos possibilites mettent an defi'sonmlent s interatz
o E mw’” et les aptinades,
O Le tempsT efort exize comvient bien an temps | ensrgie disponible
Formes E g'fﬂ’{"f-'::_ Les exipences/les possibilités comrespondant genéralement aum
sccupationnele; m O, Emotiormeliss intérées et s apeimdes.
'lhl'ﬂlt w La temps1"effort exize comvisnt pensmlament an terms'2 1 energie disponibla.
prodn E é.!ﬂfr:-:lquj:: Les exipemcpses possibilités sont quelque peu mcompatibles aver
p[lli:jmupaﬂj 2 o E LTy I ].E mberefs st las apdrodes. .
O Le tempsT'effor exize comvient quelque pen au tenps/a I'energie disponible.
E é.!'!f'r:-:lquj:: Leas exipencesos possibilites comespondent ol s intenats af
1 |g Emmmu['m:”ﬂ & aptitudes.
O Le tempsT efort exize comvient mal an tempsa |energie disponible.
o g{ﬁmﬁ Les exizencesJes possibilites mettent an defi'sdnmlent les interats
g E 5"’.”1’1‘” et les aptifadas,
O, Le tempeT'efiort exize comvient hisn an terps/a | enerzia disponible.
g.- E.Hfﬁ’ﬂ'.’f":i Les exigencesles possibilités comespondent pénérlement i
F B o E LRy 0 ingerefs ef aux aptirades.
— e o La tempe"effort exize comvient pensmlement au terms'3 1 energie disponible.
religes amx g E.Hfﬁ’q“f-': Les exigencesles possibilités sont quelque peu mcompatibles avec
loisirs tiches) | 2 [y ZPERORE les intérdrs ot les apeinudes
O Le temps] efort exizé convient quelque peu m tempsd I énergie disponible
E é.!'!f'r:-:lquj:: Las exipenceslos possibilites comespondent ol e intenacs af
1 |0 Frotomele; J % %ands
m|

Le temps"effort exizé comvient mal an tempsia I"énersie disponihle.

':|.E 4 = Fonctionrement

excepionnel. 3 = F

‘.ﬁmlel de I"OPFHI-IT

oorupaiormel oocionnement ocomatiornel adequat satisfisant
2 =Cuelmes problemss de fonctiomement conpatonns], 1 = Problamss ds foncioomement oonpationns] exremes
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Echelle des milienx occupationnels (environnement) (suite)

Echelles de cotation

H

1a vie

pir

i

Motation

Criteres

Les possibilieslss aenes 4 msmoten'de collabomaiion smmament 1m foncSonmeyeant

opimal
Leclivat epwtionee! 'Epﬂiitﬂttﬁ le= pberacles of las hespire mesftent &n valam k=
fonctioonement ]

Mm-hnﬂ]nbmaﬂmaaandlamkmmm@m
fonctioonement positf

Le climmt emoionnel Jes possbilites, les ohetades ot les besoins soutisnnant k=
fonctioorement T adaptaton.

Les anpires recommaissent ses habiletes ses -:m:rﬂ:uﬁms-‘is effioas.

Les inferaciionsles collbbomtions innufSsamssrop lirnitent ke fonctionnernent.
Le chinat evotionnel Jes posaiblites, les obetades o les besoins redusent ls
fonctioorement | adaptaton.

Lis auires ne reconmaissant pas sa3 habilsfes ses commimmions ses efooms.

Les ineractions i collaberation sont inexdstanees frpoasibles a satisfirevonfSmelles.
L&chnﬂmnhm:ﬂ-‘hpmibﬂmﬁ les ohatacles ot les hesoins confriuent 21m
fmCtioonsment exTémement Tl Adame.

Ls angires ipnorent/devalnent ses habilats 'ses contriburions ses effors.

Sz sant mcapable 4 influencar Jos rEaditat.

Les poczbilnzsTes aenes d memoende collabomaion smmannent 1m fon monmeent

opmmal

Leclivat epwtionre! e posdblites, les obatacles ot lss besoirs mesttent en valer ke
fonctioorerens 1" adapeation

5z hahil=és 'ses contrinitions ses eforts sonf louAnzes par aums.

Tes inreractions & collaboration essenfel = aver 1 auires soUfenment Feneralement um
fonctioonement positf

Le clinmt empionnel Jes possibilites, les ohetades et las besoing soutisnnant k
fonctioorement | adaptaton.

Lo mpTes recomaissent ses habiletes/'ses conmibations'ses effors.

Les ineractionsles collsbarations insuffsantes frop exdpsmies limitent ke fonctioonement.
Le clinmt empvtionnel Jes possibilites, les ohetades o les hesoins rédufens la
fonctioorement | adaptaton.

Les auires ne reconmasssant pas 585 habilsfes ses ponmbusons'ses efioas.

Les ineractions i collaberation sont inexdstanees frpoasibles a satisfirevonfSmelles.
Lechnntmntun:e{-'kpusibﬂ:tﬁ les obetacles at las hesoins confribuent 31m
fonctioonement extrémement rml adapis.

Les auires ienorent devalnent ses. habiletes 'ses conminrions'ses effoms.

Sz sant mcapable 4 influencar Jos rEaditat.

Les possbilneaTess aentes d memoende collabomaion smmanrent 1m fonrmonmerent

optinml

Lecliat epwtionre] e posdhilites, les obstacles ot lss besoirs mesttent en valem ke
fonctioorerens 1" adapeation

s hahil=és 'ses contrinitions 5es efrts sonf louAnges par auma.

Les inperaciions /1a collaboration essentielles mver les muires soubsrment eansmilsment 1m
fnotinorement posist

L&chnﬂmnhm:ﬂ-‘hpuiibﬂttﬁ les phetades & les bespins soumennant la
fonotioonerment ]

L mpTes recommaissent ses habiletes/'ses conmibations'ses effors.

Les ineractionses collabarmtions insuffisantes rop exipemes limitent ke fonctioonement.
Le clinmt empvtionnel Jes possibilites, les ohetades o les hesoins rédufens la
fonctioorement | adaptaton.

Les auires ne reconmasssant pas a5 habilsfes e ponmbunons 'ses efoos.

no oop oojR, f Qo o0 ooo oop oo B Qo o opo \BRn oop o oo oo

Les interactsons i collaberation sonf inexdstantes irpossibles 2 satishire'confSmelles.
Lechnntmntun:e{-'kpusibﬂ:tﬁ les obetacles at las hesoins confribuent 31m
fonctioonement extrémement rml adapis.

Les aurires ipmirent devainent ses. habiletes /ses conminmions'ses effoms.

Sz sant meapable 4 influsncar Jes rEaitat,

':|.E 4 = Fonotionnemens

1i.|r

2= Quelmes problemes de fonctiomement ooopagonns], 1 = Problames d= foncioomement soopaionms] sxremes
Izmmel de I'"OPFHI-O
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Echelle des milieus occupationnels (environnement) (suite)

Espace
physique,
objets et

du rile

MNotation

Criteres

oopletement accessinles
Securitadres (risques minimes)
Infirmité togale (tel que desires)
Tres conforables

Trés stinmlants ef sisnificarifc
Soot abondants'soutienment

Ermvironnement et objets

(reneralemnent accessiblas

(reneralement securitaires (Hsques moderss)
Inimité adaquare

Coofort adequat

Smuiennent adequarsment

Emvironnement et abjets

Chaelque pen accessibles
Paz senmifaimes (Hsques subsantiels)

Quelque pen envahissants

Emvironnement e gbjats

Ermvironnement et objets

Lompistement accessnles

Sécuritaives (5 mimes)
Intimmite fotale (tel que desires)
Tres confiorables

Tres stinmilants ef sinificarifc
Soot abondanis smtsrmant

Ermvironnement et objets

Lrenemlament pocesmnles

(reneralement securitaires (Hsques moderss)
Inrimité adequare

Coofort adequat

Souiienment adequatsment

Ermvironnement et objets

Chazlmae pen acressihles

Paz senmifaires (Hsques subsantiels)
(uelous pen emvahissants

(uslmes pen meconforiabiss )

Peu stimmilamts/quelque pew demes de sems
Spuienment pen

Ermvironnement et objets

EIEIEIEIEIEIEIEIEIEIEIElq_ﬂ__EIEIEIﬂEIEIEIEIEIEIEIEIDDDDDDDDDDQQQDDQDDDEIDD

Inaceessibles

Hon sécumitime (risques eleves)
Anome mttndte

Tres inconfortables

Mo stinmalamts /o sizrdficaifs
Totalement inadémuats

Emvironnement et abjats

':|.E 4—memmmmm:—memdﬁqnmﬁm
= Quelmes problemes da fonctiommement ocopatonne], 1 = Problames d= foncfiormement ocopationne] exdremes
‘.iamrald&lDPHI-lI
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Echelle des milieux occupationnels (environnement) (suite)

Echelles de cotation

Espace
ploysique,

objets ef
eSS OEsS

Notation

Criferes

Notes
supplémentaire:
de I’ évaloatenr

Lompdetement acressabhes
Sequritaires (fisques minimes)
Intirnita totale (i2l que desires)
Tres confortables

Tres stinmlards = sipnificafs
Sonf atsondants soutiennent

Emvironnement =f ofyjets

(reneralement accessibles

reneralement securitaires (s modares)
Intimite adequate

Cpmfort adequat

Adequatement stnmlants sirnificatifs
Souiemment adeqaasment

Emvironnement =f ofyjets

Cruelque peu accessibles
Pz sacuritdires (Tisques subsiantiels)

Croelque peu emahissants

oopooono DDDDDDQQDDDQDDDDDD

Emvironnement ef ofyjets

Iraccessibles

on securitre (nspues eleves)
Auoume infyite

Tres inconfiortahles

Mion stmlants/'non siznificats

Tomlement inadagquars

Ervirommement f ofyjets

':|.E 4 = Fonofionnensnt

Wﬁm&mwl Problamss de fonciiormement oo paimns] sxrEmes
Wizmne] de I'OPHI-IT

".-ai:u:-n"'l

mm:—memdmm
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N BN,

i

1=TH . [ 2P [Py

Echelle d*identité occupationnelle

A des buts et des projets -
i ' L S 1 2 3 4. 4
I:'E.f.E'ﬂl.'llE T Sul.'_'r']E'{i.E vis 1 .......... 1 Z 3 4 ........ 4
ocoupationne] souhaite 2
S’artend A réussir 20 1 @ 3 4. 4
Arcapte la responsabilite N D 1 2 . 4
Evalue ses aptitudes et ses lnnites | 3 Q1. .. . . . .. 1 2 4. . 4
Simvestit et a des valaurs 30l .... .. 1 2 4. 4
Sa recommalt une idensite et des . )
ablizations G D 1 2 4 ... 4
A des inséréts 2 4. 1 3 4 4
Se sentait efficace (passé) 3 ... . 1 2 4. .. 4
Trowrealt un sens of une satsfacnony -
e o sy o e (e 3 1 2 4. 4
Faiszit des choix ocompationnels n -
(passd) I B 1 2 - 4
rias 2N HENE D HEEE R AR RPN DAREE N I DAEER D EERE S
Note totale 28 = = = = = & = (= & =
T RbrmadumooSRLRRR gL EgRERYsEesLnsaEe
e s e NHHNEY R R 2 AR gddddeRres
Mesure du clisnt 49 =
. = I W ek R R R R W@ W W R b & h Th 8 h & & & & @& h % O -
E.l:ﬂl't-l."l]:l! ﬂ, e L=

T O EE] YOS T BTN

R ) EVIIT O SO0 S G

-—

Kle=nrs du chient

Ecart-rype

Mote totale

Kleure du chest

Ecart-cype

FFL

(B [ LB 3] B3

LI



H=TH O] = IR

[T IBE A

Mfaimtient un style de vie

sansfaisan:

Sashitlesstemmlisiss o o 1 ? 4. 4
Travaills pour atteindre ses bais 3 L. . 1 2 4 ... .. 4
Ameint ses pormes pensommellesde ) o By L 1 2 4 4
Organise son temps pour L. 1 2 I 3

s’acquitter de ses responsabilises 3

Cultive dss chanmps d'inserat

LU acquittait de ses roles (passe) 1 1L...... 1 2 4 . 4
Maintensit des habitudes (passe) 3 1L...... 1 2 4 . 4
Eprowvait de la satisfaction (pass€)| 3 Q1. .. .. .. 1 2 l 3-| . 4
. [ L , i i [ -

q::HJE*EJ‘:IE.-;E :Eﬁng‘fﬁsgttﬁégﬂi‘#ﬁgﬂ]‘ﬁig T3z EOLlES B HESE
Note torale 20 =
= = = @ @ I A Rk L2 B b & bk B Ek & @ B @ I & = =
B == == =8 == == =& == = == == RS 3 k3 B3 B3 kb3 B3 b2 L L L LD G Ld
o == Ry g du g o~ B W D = @ th =] @ o o = o & ogm
ST aBEEYNBEBEEERELRSY B H B ER &2 EA = 28
=

Masure duo client a7

-] n n n n b b b B b BB BB BB &k h & & & h ch h Ch O B -
[ [

Ecarttype_4

EFIPE OVOT TG A0 S T SO DOVEE] © MOW 5T SETERNA
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Kleure du cheat

Ecari-rype

Maode sotals

Kleure du cheat

Ecari-rype

L6 BB 2 59D
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[T IHEEA

H=THL O] = [y

Lopter =

cliemt ici .
l Echelle des milieux occupationnels (environnement)
Formes oooupationnelles de La vie -
dormaenius (tiches) o fr. 1 | 2 ) 3 4. ... .4
Formes occupationnelles du role 1 1 - 3 4 4
i |:|.f - ]l:l I 5:| 3 ........... F e e e |
Formes occupationnelles religes - _ =
anre loisirs (taches) 9 L. ... ... 1 2 3 4 ... .. 4 %
Groupe social de la vie domestque] | 1..F-}]-.1 2 3 4 ... ... 4 ;
Groupe social da réle prodoctf 1 ] - 3 4 4 f
o <3 P S T R
Growpe social des loisirs <3 L 1 2 3 | .-
=
Espace physigue, olbjets et 4 , J
ressources de I vie domestique 3 1...1 2 3 4 L 4 -
Espace physigue, olbjets et ¥
ressoumrces du role productif S0 R 1 2 3 4 ... 4 E
principal
Espace physigue, olbjets et - .
ressurces des bodsirs 3 1. ... 1 = . 4
! ! o . 1 . [ o P oaa ! [ ! [ . [ . [ L _I'h. Mesure du chent
mreas 2 Hize N HEE W HESE B APEE N RRRE D EREE Haddl D OEES BEERE
Note tomale 24 = = = = & = = = =
I: L] =1 (-1 o Er bk bbbk & &> (-1 w =l (-1 =l (-1 w (-1 w =1 -5 I:I Erm_m
T EIARSESE O aBER BB MR Y- ¥ H] Tetrwble
0B O == == R RS RS A S LS A b R Y n n fh &8 -4 o Y | (= - -
i & S dm i o RS L] - - A oh gih fka n L2 -~ 0 & = = A —-= :: Neznre dn chemt
Mesure du clisnt 49 ]
. == & & L] L] L] A bk b b B A B BB Ak n n ¢h h o th o th ot I [ I
Ecart-type 4 e ] Ecari-pe
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Client: Mme T

Formulaire de rapport clinique sommaire de I"OPHI-II
Date de I"évaluation - 09/04/2021

Age:T3

Dizenostic - Veuve depuis 2020

Thérapewse : |_aura PRUNIERES. Etudiants en 3e année d'ergothérapie Signatme du therapeute :

(1% : 4 = Fonciionmement

ocopasonne] exrepticome], 3 = Fenciormement ocopationne] adequat, satizfrisant,
2 = (el problémss de foncfommenent acopationnel, | = Probleme:s de foncionmement ecopationnel extremess

Echelle d’identite 1 (2|3 |4 Echelle de competence 1 (2 13 |4 Echelle des milienx 213
ocopationnelle occupationnells occopationmnels
(environnement)
o e e e || K| || | eE |
Deétermine un styla da via b e Tae e . Formes occupationnellss du role
occupationnel souhaite X Sarisfait les anentes lises 3 ses roles productif principal [ti-:hes.j]i_ X
Formes eccupationnellss relises e

C'attend 3 renssir

Travaille pour afteindre sas buts

anx loisirs (taches)

Accepte 1a responsabilite

Atteint ses normes personnellas de
rendement

Groupe spcial de la vie
domestique

Evalue ses aptimades ef ses limites

Cirzamisze son tenips pour s"acquitter de
ses responsabilies

Groupe social du role productif
principal

S'invesit of a des valeurs

Caltive des champs dinterat

Groupe spcial des lodsirs

Se reconmait une identite et des
ohlizations

XXX X

S’ acquittait de ses roles (passe)

Espace physigue, objets et
reszpurces de la vie domestigus

A dies inferais

Maintenait des habitmdes (passe)

Espace physigue, objets et
ressources du role productif
principal

Se zenfalf efficace (pasze)

X

Eprmnmt de 1z satisfaction (passe)

XK XXX XXX

Espace physigue, objets et
resspurces des loisirs

| X XXX

Trouwvalt un sens &f une
satisfaction dans son style de vie
{pazza)

A

Faizait des choix occupationnels
{pasze)

Echelle d'identite occupationnells

Resultats de 1a clé de corection de 170PHI-II

Mesure du client - 45

Ecu‘.-tgn:-e i

Echelle de competence accupationnells
Fésultats de la clé de comection de 1'OFHI-IT

Mesure du client (57

Ecart-type - 4

Echelle des milient accupationnels

(environnement)

Beésultats da 1a clé de commection de 1'OPHI-IT

Masure du client : 4G

Ecarnt-type : il

Amnalyse / plan -

Version 2.1

Mamel] de I'OPHI-IT
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ANNEXE 7 : Echelles et formulaire de cotation de I’OPHI-II de I’Entretien 2 (Mme B)

Echelles de cotation

Echelle d’identité occupationnelle

Ttem

A des buts et
des projets
personmels

Détermine un
style de vie
oornpationnel
somhaite

Notation

Criteres

Notes
supplementaires de
I'evaluatenr

Ses buts'ses projets personnels representent un defl’s accroissent'exigent un efort.
Se sent stimule’enthousiaste face a ses buts faturs'ses projets personnels.

Ses buts/ses projets personnals conviennent 3 ses forcesses limires.
Aspiration suffisamts face a 1" avenir pour surmenter s=5 doutzsrelever les defis.
Motive 2 travailler @ s2: bats/'ses projets personnels.

Ses buts/ses projets souhaités sous-estiment/surestiment ses aptirudes.
Peu motive a wavailler sur ses buts/'ses projets personnels,

Difficulte a raflachir a ses butsises projets personnels/son avenir.
Inwestissement'enthonsiasme motivaton limites.

We peut pas identifier d= buts'de projets persomnals.

Ses burs personnals/ses projets sonbaites sont martei gnables compte term de 525 aptirades.
Ses buts n'ont pen oo pas de lens aver ses forces/ses limites.

Mangque 4" myvestissamant on de motvation par rappornt 3 I avenir.

N’est pas motive en raisen de buis/de projets personnels coniradictoires/demesures.

Exirémenent mvest dans un style de vie specifique
Convictions profondes sur la facon de wivre.

Drétermine un style da vie prefere.

Diétarmins une nup]J.L—.:Leuri occupadons mes significatives.
Tdee claire de 585 Priorites pOur FETET/OCOUPET SO0 tEmps.

EN=R=] [=N=N =] =l=] =N=N=]=N=] F=N=N=T=] F=R=1=1 [=] =]

Diétermine un stvle da vie souhaite aver quelgues craintes/guelgues insatisfactions.
Ides adequate de ses priorites pour Zerer/oCCUpseT 500 temaps.

Deétermine une ou plusieurs eccupatons gui sent queljue peu importantes'quelque
e significatives.

Crenéralement satisfait de son style de vie ecoupationne] acnel,

OEoofo

Difficultes 2 determiner un style de vie ocoupatonnel soubaite.
Drputes/msatisfactions majsurs par rapport au style de vie oocupationne] choist.
Difficulte 3 déterminsr cOmMEnt ZErer’or CUPEr 500 EMpE.

Difficulté 2 determiner des occupations significatives/perte 4 enthousizsme emvers celles-
ol

S attend &
remssir

Exmémement malheursus de son style de vie'de sa routine.

e peut pas déterminer un stvle de vie farur significatic

We pemt pas déterminer des occupations stimulantes. satisfaizantes.
e peut pas eovisager COMMEnt FeTer/ GCOUDPET SO0 TRImDs.

Exmémement confiant de surmonter les obstaclesles limvitesles echacs.
Envizage favorablement les defis.

Forte confiance en son efficaciie personnelle.

Se sent en contrals de la direction que prend sa vie

Accepte les ciocenstances indépendantes de sa volonte sans decouragement.

Feste suffisamment confiant de surmenter les obstacles/les limites/las echecs.
Enwisage les défis aver espoir de succés.

S"attend a du succes dans plasieurs domaines.

Confiance adequate en son eficacits personnells.

Dwoute de son aptimude 3 se maitriser/a affronter les abstacles/les limites les échecs.
Se sent ncertain d= s2: chances de suoces.

Difficulte a demeurer confiant de surmonter les obstacles/les limitesJes echacs.
Facilement decourage devant des defis.

OO0O0O0|0DEOB|00BO(000O0O0|O0O0O00

Wision pessimiste de son potenfiel de rendement.

Se sent Impuissant.

Se sent incapable de se maitrizer,

Se sent impuissant 2 influencer les résultats.
Demissionne devant las obstaclesles limitesJas échecs.

C]e

4 = Fooctiormement occupatomnsl exceptionns]l 3 = Fonctionmement occupationnel adeguar, satisfaisant,
= {elques problemes de fonrtionnement sooupationnel. 1 = Problemes de foncrionnement eocpationns] exmémes

Afanne] de I'"OPHI-IT

Versiom 2.1
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134 Echelles de cotation

Echelle d’identité occupationnelle (suite)

Notes
Ttem Motation | Critere: supplémentaire: de
Iévaluatenr

B Accepts une respensabilits mizonnable por ses actions.

Fecherche/urilise la retroaction pour 5" ameliorer,

Accepts la responsabilite de la phupart de ses actions.

Me se blime pasne se critigue pa: demesurement,

Pt wtiliser la retroacton pour modifier 25 siategmies.

Tendance a éviter d accepter la responsabilits de ses actions.

Elame les autres/les circenstances pour s=s échecs.

S'autecTitigue trop. ]

Tendance a nier/a étre accable par la retroaction.

Accepte pew'n’accepte pas la responsabilite de ses echecs.

Se déprécie constamment.

Evite la réroaciion/ne peut pas ['utiliser efficacement. )

Utilise constamment les aumeslss circonsfances pour eviter ses responsabilites.

Fecomnnart'accepte voloofiers ses limites tout en mettant I'accent sur s2s points foms.

Feconnait velonters comment se: aptivudes peuvent compenser ses limites.

Evalue de facon realiste ses aptinades 3 chofsir une occupation’a faire des effars.

Se reconnant des limites.

Evalne sex Tendance misonnable 3 surestimerseus-estimer ses aptitades.

aptifudes et Connaissance suffisante de ses aptitudes/ses limites a choisir une eorupation
limit appropmes’a faire des eforts.

e B Sous-estime'surestime ses aptimdes, ce qui le conduit 3 des occupations

Difficulte a reconnalime ses limites'a les compenser par s8s apiinidas.

e renszit pas a estimer &5 aptitodes de fagon realista

Diifficulte a reconnaitre ses limdtes'a les compenser par ses aptindes.

A ume echelle ds valewrs foree qui determine zuide ses choix

Ses investizsements hui domnent des buts precis‘une direction a sa vie.

A des principes clairs goi engendrent une boone percepfion de sol.

Identifie quelques valeurs gui influencent ses choix accupatiormels.

Inwestissement adequat par rappart 2 ses buats ef 2 1a direction de sa vie.

A une éthique personnells qui favorise upe perception de sof adequats.

Walenrs conflichielle: gui limitent ses choix occupatioomels.

Est mcertain de ses bats et de 1a direction de =a vie. o

Pozsede des valsurs non partages: par ses sroupes sociauwla sociste

Manque d" mvestissements et de choix occupationnels ou 5" en detachs.

W arrive pas 2 5 imvestin’a trouver des buts precks et une dirsction a sa vie,

Me peut pas :"identifier & des groupes socimm/des valeurs de sociée.

A des valenrs deviantes'sn desaccord avec les proupes sociaux/]a societe.

Sevoit dans une gamme de roles.

Possede un fort senfiment d"identité mherent 2 ses rales.

Fortement investi dans ses roles.

Se voit dans un ou phisisurs roles.

Fetire une identite adequate de ses rales.

Inwesti dans ses roles.

Difficulte a se voir dans un o plusieurs roles.

Trés peu invest dans ses roles.

Diifficulte a identifier les responsabilites imherantes a des roles bien que cenx-ci

sofent desires.

Fletite une faible identite de ses roles.

We s"identifie a ancon role occopationnel

5’identifie a un rdle deviant

Manque 4" mvestissement dans ses roles.

3

Accepte la
responsabilite 2

T

BEoEEOOOoOoO0OonoonoEoDoo

©

[u]

9J~ ~

Sinvestit et a
des valenrs

T

et
ooojaorooodjoooojorolnao|ooaqoolo

Se Tecomnait E

mne identite
et des
obligations 2

._.
ooojn

Cle : 4 = Fooctioonement occupationnel exceptionnel 3 = Fooctionnement occupationnel adeéquat, safisfaisamt,
2 =Cekques problemes de fonctionnsment oocapationnsl, 1 = Problemes de foncionnement oooupationnsl sxrémes

Viersion 2.1 Aamme] de I'OPHI-IT
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Echelles de cotation

Echelle d’identité occupationnelle (suite)

Ttem

A des
interets

S sentait
efficace

(passé)

Troovait un
sems et moe
satisfaction

dams som style

de vie {passe)

Faisait des
choix
occupationnels
{passé)

MNotation | Criteres

8]

1B

Notes
supplémentaires
de Iévaluatenr

0

Fortsment attire par une ou phasieurs activites occupationnelles qui motivent ses
choix.
%Ses ntérsts augmentent ses aptitades ses passibilites.

Interst adeguat pour guidar ses cholx.

Artiré par des sccapations qui comes 2 zes aptitades/ses possibilites.

Difficulie a identifisr des imterets.
Artirance limitee envers des oocupations cormes; a 585 apiitudes.
Interéts ne commespondent pas bien a ses habiletes'ses possibilites.

Incapable d'idenfifier des intéréts.
Ses infersts n'ont aucun lien avec ses habiletes/ses possibilités d'engagement

Fort sens de responsabilité persommella.
5 attendait a du succes dans les sifuations comportant un defi

Se sentait 3 la hauteur des responsabilites qui lui etaient confiess.
Avait des espoirs de succes devant des siruations comportant un def.

2

Se sentait incompetent face auk responsabdlites qui lni etaient confiees.
Se decourageait devant une sitaation comportant un Gt

Manquait de sens des responsabilitss.
Se sentait dssespers.

Efait extrémement hearzas de ses styles de vie apterienrs.
Trouvait une forte satisfaction’an fort sens 2 1a wis.
Avait une forfe identite eccupationnells.

Efait penéralement satisfait de ses rales de vie, mais voulait faire d=s changements,

A euun cerain nombre d°experiences eocupationnslles significatives satizfaizantes.

Efait guelque peu msatizfait de ses roles de vie,
Avait cerfaines difficalies 3 identifier des inferafs.
Avait de la difficulte 2 roaver satisfaction‘on sens a la vie.

Efait extrémement insatisfait de son stvle de vie'de ses roles de vie.
Efait incapable " identifier des mtersts.
Efait incapable de trouver un sens a la vie.

5 est investi dans une histeire de vie significative/a ete stimule par cella-ci.
Faizait d"excellents choix eccupationnels afin de poursuivre son histeire de vie.
Ses choix ocouparionnels passes etaient realisables.

Efait adequatement motive par une histoire de vie sipnificative.
Faizait des choix occupationnels adéguats afin de poursaivre sen histomre da wie.

Avait de la difficulte a determiner upe histoirs de vie'a 3 investr dans celle-c
Fm;.and.schmxuctl.q]mmnﬂ;qmmfmmm awer la poursuite de son histome de vie
Son histoire de vie a abouti 2 des cholx eccupationnels negatifs.

00 o|looo|BAo0|(oop|ooo|ooo |ge|ooo|oo|oo|e@|o0|oo|ooo|Be |0

Son histoire de vie n'stait pas motivants (ex. - Tagique. 52 percevait comme unes
ViCTimE].

Etait incapable 4" envisager une histoire de vie.

Evatait de faire des choix ocoopationnels/faizait des chomx occupatonoels fres
PaUVTES.

2

4 = Feoctioomement occupationnsl exceptionnsl, 3 = Fonctiopnement occupationnel adequat, satisfaisant,
2 =elques problemes de fonctiornement accupationnel. 1 = Problemes de fonciionnemsnt occupationns] exrémes

Mannel de I"OPHI-II
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Echelles de cotation

Echelle de compétence occupationnelle

Ttem MNotation

Criteres

Motes
supplémentaires
de Pévaluatenr

[m]

Participation 2 un eventail complst d= roles'de projets personnsls'd habinades qui hui
PIOCUrEnt une experience de viefuns identite bensfique

Style de wie directement lie 2 des waleurs/ds: s imporants.

Sa vie est remplie par une variété de roles eccupationnels/ds projets parsommels.

Son sryvle de vie donne une forte impression de dirscton'de signification.

Maintent on

o Qooo

Participation 2 une variete de roles’de projets personnels qui bnl procurent une
identite/de La sadsfaction.

Son sryle de vie permet 1 expression de valewrs/de burts impontants.

En general, bon eguilibre des roles/des projets personnels pour remplir son espace de
vie.

Son srvle de vie degags zeneralement une impression de direction'de sienification.

style de vie
satisfaizamnt

g olo

Difficulte 3 maintenin'a remplir uns gamme de roles'de projets personnels/d actvires.
Difficultes 3 remplir son espace de vie avec des roles/des projets personnels’des
activites adsquats.

Style de vie stressant aver mop d'exigences/de priorites.

Son style de vie mangue de direction/de signification.

Incoherence/conflits ente les roles/les projefs persennels/les responsabilités.

oooOojooan

Submerge par les responzabilites liees sk roles/aux projets persennels.

Echecs constants dans les rolesles projets personnels.

Manque irportant de rdles/de projets personnels/de responsabilites pour meubler son
style da vie.

Style de vie ne dénote aucune direction significarion

-

oojo

Excelle a 5"acquitter de ses obligations a travers tous ses rales.
Les obligations/les exigences reliees a ses roles sonf congruentes avec un style de vie
ires producf

Satisfait les i

Benconirs peneralement les ablizations reliess 2 plusisurs roles.
Oblisations/sxigences relides aux roles penéralement suffisantes pour mainfenir un
parcours souteny de realisation

aftentes Hees &

583 Tiles B

B a0

Difficultes accasiornelles/croissantes a safisfaire les attentes liees 2 ses rales [en
raison d'exigences excessives'd aptitudes diminuées).
Trop pen d'oblizations pour mainienis un parceurs soutena de realisation.

ooojo

Incapable de repondre aux exigences reliees 4 ses principaus roles de vie.
A completement ]]El'd.'ll $&5 PrDCipaus roles de vie a cause 4 m.ca]:ar_mﬁ
Exigences liees 2 ses roles peglizeables/absentes ef pen de possibilifes
d"accomplissement.

Mainiient des efforts soutenus ef fuomeus pour atteindre ses bufs parsonnels.
Atteint régulierement/dépassa ses buts.

Anficipe comment ef quand redefinir s=5 buts pour une produciivite’one satisfaction
optimals.

Sounent regulierement des efforts pour atteindre ses ufs.
Afteint completement/presque la plupart de ses buts.
Capable de réorenter ses buts/ses efforts quand les circonsfances le dictent

Travaille pour
atteindre ses
buis 2

La maladis a canse | intermupiion intermsttents‘partells de I'acoomplizsement de ses s,
Perd occasiconell=ment de vue ses buts/s iovestit de fagon inconstante dans ceus-ci.
La maladies a un impact siznificarif sur ses buts.

Fait des progres irreguliers dans Iartzints de ses buts.

Persévers gueloquefods dans | arteinte de buts inaccessibles.

ooooooOoBnog ooo

oo

La maladie]e maumatisme ont invalide ses bats.

e peut pas rester cenme sur ses buwts/'soutenir des efforts pour atteindre s=s s au Sl
du temps.

Abandonne ses uts.

Lutts pour atteindre des buts imaccessibles, se mettant en situation d’echec constant.

% : 4 = Fooctiormement occupatonne] exceptionnel 3 = Fonctionnement ocoupationnel adeécquat, satisfaisant

= (uelques problémes de fonctionnement socupationnel 1 = Problemes de fonctionnement ocoupatonns] sxmémes

Verzion 2.1

Marme] da I'OPHI-IT
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Echelles de cotation 137
Echelle de compétence occupationnelle (suite)
MNotes
Item Motation | Critéres supplementaires

-

de I'evalnatenr

]

Arteint un nivean de rendement compatible avec des aspimtions/des attentes
persannelles elevées.

O Enrison de quelgues normes excessives... _ atieinf un mivean de
. e i rendsment gui répond
Atteint ses B En_nl.r.nn de cerfaines limitations de ses } pindralement aex atlentes
— aptinades... FaEn -
personnelles O En maison 4’ attentes personnslles excessives. . I"écaTt cOmstADT SmiTE Sas
d d t , salizations et ses 5 i
® rendemen 2 O Enmison de hmites impertantes/de capacites realications ef i2 nurmg Le fait
diminuses dowter de kni-mems.
O Difficultes persistantss 3 attzindre des aspirations personnelles completement
1 irrealiztes.
O Perte importante de ses capacités qui empéche d'atteindre ses nommes de rendsment.
O A uneroutine bien arpanizes qui hui permet de 5"acguitter rapidement de ses

8]

responzabilites/ses buts.

Modifie volontiers sa routine pour faire face aux changements de responsabilites/de
circonstances de facon creatve.

Foutine démontre de tres bonnes stratéries d adaptation.

SRERY 8

Boutine compatible avec I'accomplissement de la plupant de ses responsabilités/ses
Tats.

Generalement capable de modifier sa routine quand les responsabilitésles
circopstances changent.

Boutine démontre pénsralement de bornes stratégies d"adaptation.

SRS

Difficultes mporfanies dans [ organization de sa routine pour 5 acquitter de multiples
responzabilites/de changements de circonstances.

Trop peu de buts/de responsahilités pour nécessiter uns routine adaptee.

Certains éléments de sa routine enpapent des compartementsdes stratépias
mesadaptes.

ooool fo

Eoutine completement desorganises chaotique.

Incapable d organiser ume roufing poar 525 s0Mms personnels de base

Incapable d"adapter sa routine a de nouvelles circonstances.

Boutine démontrant des comportements prandement mesadaptés comme 'abus de
substances’des soategies d adaptation negatves.

Culrive passionmement ave: satisfaction un ou plusisnrs champs 4’ inferet.
Explore volentisrs de poaveanx champs d'intérét/prend plaisir a ceus-ci.

CEICEE

Cultive regulisrement des champs 4'intérét avec une satisfaction acceptable.
Géneralement capable d"explorer de nouveaus champs d°intérét/de prendre plaisir 2
CEUE-CL

Cultive des
champs
dimteret

RO D

Cultive ses champs d'imteret de fagon imegaliere.

Cuelgues difficultes a trouver du temps/de 1'énergie pour cultiver des intéréts marques.
La maladie intersompt/reduit sa participation 2 des inféréts anterisurs.

Difficulte 2 explarer de noaveaus champs d'intéret’a adapter 52 intereérs/a rouver de
1a satisfaction dans des intérets nouveaus/adapes.

Lo

Participation mininse/mulle dans des chameps d'imérét,

Pewpas d’energie/de temps pour cultiver ses champs d"interés,

La maladiele traumatizme inferfere fortement/empéche de caltiver des champs

' intérat amterieurs.

Completement incapable d'essaver de nouveaux champs 4" intérét'de 5" adapter 3 cenx-
(=1

C]é

4 = Fooctiormemert occupatgonnsl exceptionnsl, 3 = Fonctionnement oocupationnel adequat, satisfaisant,
= (uelques problemes de fopctfionnement accupationnel. 1 = Problemes de fonctionnement ecoupationns] exrémes

Mamne] de I"OPHII

Version 2.1
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Echelles de cotation

Echelle de compétence occupationnelle (suite)

Critéres

Notes
supplementaires
de Pevaluatenr

A gere avec competencs des roles appropries 2 son developpement.
Etait capable d eguilibrer les pultiples exigences de ses rales.

A penemalement maintenn des roles appropries 2 son developpement.
Etait generalement capable d equilibrer Jes multiples exigences de ses roles.

Awvart de la difficalte a egoilibrer les exigences de ses roles.
Eprouvait des periodes de difficulte face 2 ses roles.

Son rendement dans I'exercice de ses roles etait vadabla/imégalier.
Vivait un conflit de roles.

A echoue de fagon considerable dans un ow plus d™un de ses principaus roles de vie.
N avait pas de roles.
Eprouvait des difficultés majeures dans phasieurs/tous ses roles.

ooooloooopg|oo

Maintenait une routine res oIganizes par rapport a son stade de deweloppement/ses
Touaks.
Mainfenait un homire guotidien wes satisfaisant prodocid

f1.11)0

Maintenait generalement un haoraire gonoddien organize/productf
Maintenait génsralemsnt une routine appropres 3 son stade de developpement/zes
Touts.

Son horaire quotidien etait imezalisr.

Sa routing &tait msufisamment organisée par @pport a son stade de developpement ses
Tuats.

Vivait des periodes de desorzanization siznificarive dans sa vie quotidienne.

[N]SR R

Await des difficultes sipnificatives 3 MAMTENIT e ToaNne

Sa routine était madaptee 2 son stade de developpement/ses bats.

A enun mode de vie chastigue par rappart 2 sen stade de developpement/ses buts.
Avait une routine inactive.

Awvait un style de vie manifestement deviant.

Les realisationsJes buts atteintsle style de vie passe oot precure un niveau elsve ds
Avait un bon equilibre entre le travail, le repos et les Joisirs.

A ameint 1a plupart de ses ebjectifs de vie importants.

Await generalsment un bon equilibre enme le mavail, 1z repos et les loksios.
Son style de vie etait generalement agreabla.

A penenalement maintemy poursuivi s25 bufs jusgn’au bout.

Ttem Notation
S'acquittait
de ses rales 7
(passé)
1
M aintenait
des
habitudes 1
(passé)
1
iprnlﬂit
dela
safisfaction 7
(passé)

Etait tres insatisfait de sen style de wie.

Presentaii un cerfamn deseguilibre entre le fravail. le repos et les Lotsirs.
D impertants echecs ont diminue/eclipsé ses realisations.

A perdu un champ d’interés margus ouw un but ef ne 1"a pas remplace.
Avalt de bs difficalté 3 poursuivee ses buts jusquau bout.

0|00 o000 gD

[N R ]

La maladiele traumatizme 3 gene/smpeche de fagon importante la poursaite’] atteinte
de 25 burs/ses interéts.

Fort sentiment 4’ achec'd insatisfaction face a son style de vie

A vécn un échec sipnificatif causant de I'insatizfaction.

Avait un pauvre éguilibre entre e mavail, le repos et les lodsins.

Cl : 4 = Feoctiopmement occupationnsl exceptionnel, 3 = Fonctionmement occupationnel adequat, satisfaisant

= (uekques problemes de foncfionnement acoapationnsl, 1 = Problemes de foncionnement eooapationns] extrémes

Version 2.1
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Echelles de cotation 139
Echelle des milieux occupationnels (environnement)
Mot
Maota . ? H. .
Item tion Criteres supplementaires
de I"évaluateur
O Physiques Leas exigences/les possibilités mettent au d&f/stinmlent los inténdts
O Cognitives e anti .
O Emotiommslles et les aptimudes.
O Le temps] =ffort exize convient bisn an tempsa "energie disponible.
E cph‘ﬂq;":; Les exigences/Tes possibilites correspondent generalement aus
Formes 3 -OEnt intéréts et aux aptindes.
orrnpationnelles O Emefionnelles .. o
de Iz vie O Le temps 1 affort exize convient generalemsnt au tempsa 1'ensrgie disponible
domesti B Physiques Leas exigences/les possibilitds sont quelque peu incompatibles avec
Saeaque O Cognitives les intéréts et les apdmdes
(tiches) (2) |0 Emotiommelles : ® '
= Le temps/]"effort exige convient guelque peu au temps/a I'energie disponible.
O Physiques Les exigences/les possibilités correspondent mal aux miensts et
1 O Cognitives : )
O Emotiormalles A% aptimdes.
O Le temps1 afort exize convient mal au temps'a 1 energie disponible.
O Physiques Les exigences/les possihilités mettent au défi/stinmlent les intéréts
O Cognitives et les aptimdes
O Emotiomslles ’
O Le temps] =ffort exize convient bisn an tempsa "energie disponible.
Formes g‘ H‘;’E;:; Le:» eing'en-:es.-’les _]J-uss;'fbi.ljtés correspondant genemalement aux
accnpationnelles E O Emotiormelles interets ef anx aptitudes.
dn rile B Le temps1 effort exizé convient généralement au temps/i I'énerpie disponible
PI_Dd._EM o ]3']13-'5191_1&5 Les exigences/les possibilités sont quelgue peu moompatibles avec
principal 3 |2 Cosnitives les imreréts 1 las aprimudes
(taches) O Emotiomnalles ) o
O Le temps] =Sort exize convient quelque pew au tempsa 1'energie disponible.
O Physiques Les exigences/les possibilités comespondent mal aux intersts et
1 O Cognitves .
O Emotiomnslles ’
O Le temps] efort exige convient mal an tempsa 1" energie disponible.
O Physiques Les exigences/les possihilités mettent au défi/stinmlent les intérsts
O Cognitives i )
O Emetiomellss et les aprimdes.
O Le temps] efort exize convient bisn an tempsa Uenergie disponible.
g, H;llq;‘:; Les exigences/les possibilités correspondent genéralement aux
Eorme: m O Emoriosmellss intérdts et au-*s.épumdea. N
sccupationnelles I Le T;e.znpi-’l‘eﬁ'urt exize comvient generalement au tempsa [ energie disponible
reliées aux O Physiques Les exigences/les possihilités sont quelque peu incompatibles avec
L - O Cognitives R .
loizirs (taches) 2 O Emetiomellss les interets et les apdnedas.
O Le temps1 =fort exize convient quelqus pew au temps'a ' energie disponible
O Phyziques Les exigences/les possibilités correspondent mal aux miensts et
O Cognitives : )
1 |o0 Emstiormsles A% aptimdes.
O

Le temps/1" =fort exige convient mal an femps'a | energie disponible.

Ck : 4 = Feoctiormement occupadomne] excepdennsl, 3 = Fonctionnement occupatiormed adequat, satisfaisant,

1=

(ruelques problemes de foncionnement accupatennel, 1 = Problemes de foncticnnement eooupationns] extrémes
Z'-{anue] de I"OPHI-II

Version 2.1
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Echelle des milieux occupationnels (environnement) (suite)

Echelles de cotation

Item

Groupe
social de

la vie

domestique

Groupe
social do
rale
produoctif
principal

sogial des
laisirs

Notation

Critéres

Motes
supplémentaires
de Iévalnatenr

8]

Les peszibilitesles attentes d interaction/'de collaboration soutisnnent un fonctoonement
optimal.

Le climat émotionnel les possibilites, les obstacles et les besains mettent en valeur le
fonctionnement 1" adapiation.

%5 habilates/ses conmibutions'ses efforms sont luanzes par autmi.

Les interactions (1a collsboration sssenmalles avec les mumes soutmmnent Feneralsment un
fonctonrement posint.

La d.ﬁmatémm:’mnnal-’]zapns;ibilﬂ!s, lex ohistacles at las basoin: somennent le
fonctonnement 1 adaptation.

Les auires reconnaizsent ses habilefes'ses conmibutions ses eforts.

oalo 8 oo

Les interactionsles collaboratons msuffisantes‘rop exizemmies mitent ke foncionnement.
Le climat émotionnsllos possibilies, les obstacles et les besains reduizent le
fonrtionnement 1 adapiation.

Las auires ne raconnaissent pas ses habiletes/ses contrimmtions'ses effars.

S]]

Les interactions/1a collabomtion sont insxistantes inpossiblas 2 satisfaire/confilcniallas.
Le climat émotonnel los possibilites, les obstacles et les besoins contribuent 3 un
foncrionnement exTemement mal adapte.

Les auires ignorent'devaloent ses habiletes'ses contritnrtions ses efors.

%z sentincapatle dinfhuencer las resuitats.

FIENE

[N}

Les possibilitesles atentes d intermction'de collabomtion soutiennent un foncoonnement
optimal.

L climat émotonne] Jas possibilites, les ohstacles at las besnins metent en valeur le
fonctonnement 1 adaptation.

Ses habiletes/ses contrbations/ses efforts sont luanzes par awing.

Bl

[N}

Les interactions (1a collaboration essenmelles avec les mumes soutmpent generalsment un
foncripnnement posint.

Le climat émotonnel los possibilites, les obiszacles et les besoins soutiennent le
fonctonrement 1" adaptaton.

Les auires reconmaissent ses habilefes'ses conmibutions'ses eforts.

FEEIER

Les interacisonsJes collaboratons msufisantes trop exizeantes limitent k= foncionnement.
Le climat emotonnelle: possibilites, les obstacles i les besoin: reduizent le
fonctionnement 1" adapiation.

Les auires ne reconnaisssnt pas ses habilsies ses conmibations ses efoms.

o

Les interactionsla collabomtion sont inexistantesimpossibles 3 satisfaire conflictsliss.
Le dmatanumn:el']z:-pns:ibllﬂas, les ohstacles et les besoins contribuent 3 un
fonctionnement exrememeant mal adapie.

Les auires iznorent'devaloent ses habdletes'ses contmibutions'ses eforts.

52 sent incapable 4 infhaencer les resulats.

[S]|=u]

Les possibilitesles atentes d intemcton'de collabormtion soutiennent un foncooonement
optimal.

Le climat émotonne] Jos pessibilites, les ohstacles et los besains mettent en valeur le
foncrionnement 1 adaptaton.

Sz habilstes/ses conmibations'ses efforts sont loumzes par aum.

Les interacisons /la collaboration essentielles avec les auires soutsnnent generalement un
fonctonnement posinf.

Le climat émodonnelle: possibilites, les obstacles ot les besoin: soutennen: le
fonctionpement 1" adaptation. ]

Les auires recormaissent ses habiletes'ses conmbutons'ses eforts.

Les interactionsJes collaboratans meufisantes trop exizeantss limitent ks fonctionnement
Le climat émotionnel los possibilites, les obstacles et les besoins recuisent le
fonctonnement 1 adaptation.

Les auires ne raconnaissent pas ses habilstes/ses contrimations ‘ses affarts.

oo oojo ooja '\ oajo o

Les interactionsla collabomtion sont inevistantes impossibles 4 satizfaire conficmalles.
Le dmatmnuunnnﬂ']z:-pns::l‘blh’res, les ohstacles et les besoins contribuent a un
fonctonpement exTemement mal adapte.

Les auires imnorent/devaloent ses habiletes/ses conminstions/'ses effarts.

Tz sentincapatle dinfhiencer lss resnitats.

C]é 4 = Fonctiormement occupadonns]l excepdomnel, 3 = Fonctionmement occupatormel adéquas, satisfisane,

= {Jmelques problemes de fonciionnement ecoupationnel, 1 = Problemes de fonciionnement eooupationns] eximémes

‘i.’ers.u:-n 21

Manuel de I'OPHI-O
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Echelles de cotation

141

Echelle des milieux occupationnels (environnement) (suite)

Item

Espace
physigue,

objets et
TRSSONTIRS

de la vie

domestique

Ezpace
physigue,
objets et
TESS0NTIRS

du role
produoctif
principal

Notation | Critéres

Motes
supplémentaires
de Ievaluatenr

Completement accessibles
Séruritaires (Hsgues minfmes)
Infimsite totale (tel gue desires)
Tres confortables

Tres stimulants et siznificatifs
Soni abendantssoutisnnent

Environnement et abjets

Generalament accessibles

Geperalement securitaires (sques moderss)
Inrimite adéquate

Confort adequat

Adequatement stimmlants/sigmificatifs
Soutisnnent adequatement

Environnement et abjets

Celgue peu accessibles

Pas seruriiaires (risgues substantiels)
Cuelgue pew envahissants

Cuislgue peu inconfortables

Peu stimulants’quelkine peo denues de sans
Souiiennent peu

Environnement et objets

Inaccessibles

Hom sécuritaire (risques eleves)
Anrune intimite

Tres inconfortables

Non stimmlants/'non sipnificatifs
Totalement inadequats

Envirennement et objets

Complatement accessihles
Seruritamres (risgues minimes)
Intimuite totale (tel gue desires)
Tres confortables

Tres stimulants et significarifs
Sont abondants sontisnnent

Environnement et objets

Generalement accessibles

Generalement securitaires (risques moderss)
Inrimite adégquate

Confort adequat

Adeguatement stinmlants/sigmificatifs
Soutiennent adequatement

Environnement et objets

Cmslgue peu accessibles

Pas sequritaires (Tisgues substantiels)
Cuelgue peuw envahissants

Chaelgue peu inconfortablas

Peu stimmilants'qualque pen dénues de sens
Soutiennent peu

Environnement et abjets

poppoopopooo@eooegoooooojpooooopooDoDADeRADOARDODOOO

Inaccessibles

Hon securitaire (risques eleves)
Anrune niimite

Tres inconfortables

HNon stimmlants’'non sipnificatifs
Totzlement inadéquats

Environnement et objets

Cle : 4 = Fooctoonement occupatonne] exceptionmel 3 = Fooctiopnement occopatommel adequat, satisfisamt,

Y=

1=0Cmelquas
Mamnel de 1

problemes de fonctionnement oocupationnel. 1 = Problemes de foncrionnement oooupationns] exmémes
"OFHIII
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Echelle des milieux occupationnels (environnement) (suite)

Echelles de cotation

Item

Espace
physique,
ohjetis et
TESSONTCES
des loisirs

Notation | Criteres

MNotes
supplémentaires
de Pévaluatenr

Completement arcessiblss
Sequritaires (risques minimes)
Intimite totale (tel que desirés)
Tres confortables

Tres stinmlants et sigmificanfz
Sont abendantssoutisnnent

Environnemsnt ot ohjets

Generalement accessibles

Generalement sacurifaires (risgues modéres)
Intimiteé adequate

Confort adaquat

Adéquatement stpmulants significatifs
Soutiennent adéquatement

Environnemsnt et oljets

Croelgue peu accessibles

Pas securitairss (risques substantisls)
Croeloyue peu envahizzants

(ruelgue peu moonforiables )

Pen stimulantsiquelyue pen dennss de s=ns
Sontiennent pew

Environnemsnt =t ahjets

OODOOo0(Dooooo@mnEo0mnaoooono

Inaccessiblas

Mon sécuritaire (risques éleves)
Ancune mtimité

Tres inconfortablas

Non stmulantsmon significatifs
Totalement inadequats

Environnement et ohjets

(ke : 4 = Feoctommement occupationnel exceptomnel 3 = Fooctiopmement occopationmel adeéquat, satisfaisamt

2 = Quekques problemes de fonctiornement sccupationnel. 1 = Problemes de fonctionnement ocoapationne] extrémes

Varsion 2.1
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UHEIas

1= | 2 (e

HMoter le
client icd

Echelle d’identité occupationnelle

A des buts et des projets
" I 8 des pred 3 |1 1 2 4. 4
personnels
3 - ]
Dietermine un siyle de vie ~ 1. 1 [3 E 4 -4
eccupationne] sonhaite -
5attend a réussic 2 1 1 3 4 4
Accepte la responsabilite 1 11 1 2 4 . |
Evalue ses aptimdes et ses limites | 3 |1 1 2 4. .4
S'imvestit et 3 des valeurs 3 11 | 2 4. o4
Se reconnait nne identité et das
, g 2 3
ohbligations - 1 1 - 4 4
A des intérets 1 11 1 2 4 4
Se sentait efficace (passe) 3 1 1 2 4 . 4
Trouvait un sens et une satisfaction
[rowalt un seas e une < e B 1 2 ' 4
dans son style de vie (passe)
Faizait des cholx occupationnels
= womss [5] ! : ;
(passe)
) 11 n::“'-“-a--*._H.;.g-:;H:Erzn:guugiu.nu.guugmaagrxmmgssssg
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Alezure du client

Ecart-type

Naore totals

Alesure du client

Ecart-rype
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1-THACH | 2 (e

|'T Hosras,

HMoter lg
client ici

Echelle de compétence occupationnelle

Maintient un style de vie

.
satisfaisant 2 |- 1 3 4 4
Satisfaif les attentes liges 3 ses =3 B 3 1
- . 2 3 4. 4
toles = -
Travaille pour atteindre ses buts 3 1 1 2 4 .|
Atteint ses normes personnelles de 3 1. 1 7 4 4
Tendement
Organize con temps pour - 1 1 - 4 4
sPacquitter de ses responsabilitgs = ) : - : :
Cultive des champs d’interat 2 11 3 4. A
S'acquittzit de ses ralss (passé) 1 (1. o1 2 4 4
Maintenait des habimdes (passd) 391 . o1 2 4 4
Eprouvzit de la satisfaction (passé)] 3 |1 . .1 4 . .4
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Ecart-rype

WAL 30 23]

skl

LXVIII



T WS

i

= [HACY | 25 | SnuEp

Moter le

client ici .
} Echelle des milienx occupationnels (environnement)
Formes cooupationnelles de la vie 4
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productif principal (taches) I 1 = 4
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anx loisirs (taches) 3|1 1 - [Z} 4. -4
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Formulaire de rapport clinique sommaire de 1"’OPHI-II

Client : _Mme B

Age : 8F an Diagnostic : Statut Veuve depuis 2010

Therapenie : | aurs PRUNIERES Ewdiante en 3 année d'ergothéragis Signamre du therapeuts :

Date de "évaluation : _15/04/2022

Clé : 4 = Fonctionnement ccupationns] exceptionne], 3 = Fonctonnsment occupationne] adaquat, satisfaisant,
1 =Cuelques problemes de fonctiopnement acoapatiannel, 1 = Problemes de fonctionnement ecoopationnel extrémes

pocupationnel sonhaite

Echelle d’identite 1 2 3 4 Echelle de competence 1 2 i |4 Echelle de: milienx 112 |3 |4
coonpationnelle orcupationnelles oCCupationnel:
{emvironnement)
A des tuts et des projets . e Formes occupationnelles de la
Maintient J e satisfaizant . .
perzonnels X Maintient un style de vie satisfaisan >< vie domestigue (faches) ><
Determine un style de vie Satisfait les sttemtes lides & sas roles >< Formes: occupationnelles du role

productif principal (tiches)

XX

Samend 3 reussir

Travaille pour atteindre ses buts

Formes: occupationnslles relices
aux lodsirs (tiches)

XX

e Ameint se: normes personnelles de Groupe zocial de la vie
Accepte la responsabilite . *P >< pe = ><
rendement domestigus
. . Oirganise son temps pour s acguitter de Groupe social du role productif
Evalue ses apiitudes et ses limites g mps P F A >< oupe = P
ses responsabilites principal

S'inwvestit et a des valeurs

Cultive des champs d’intérét :')(:

Groupe social des loisirs

Se reconnait une identité et des
ohlizations

X

S'acquittait de ses roles (passe)

Espace physigue, objets et
ressources de la vie domestigue

A des interess

X

Maintenait des habitudes (passe)

Espace physigue, objets et
&

ressources du role productif
principal

Se sentair efficace (passe)

X

Epr-:lm'ait de la satisfaction (passa)

Espace physigue, objets et
ressources des loisirs

XX XXX

Trouvait un sens et nne
satisfaction dans son style de vie
(passe)

Faizait des choix cccupationnels
{passe)

XXX XX XXX

Echelle d'identite cccupationnelle
Fesultats de 1a cle de comection de I'QOPHI-IT
Mesure du client : /2

Ecart-type: 5

Echelle de competence occupationnelle
Feésultats de la clé de comrection de 1"OPHI-II
Mesure du client : FR
Ecart-type : 4

Echelle des milisux cccnpationnels
{environmement)

Eésultats de la cle de comrection de 1"0OPHI-IT
Mesure do client : 52
Ecari-type : _5

Analyse [ plamn :

Version 2.1
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ANNEXE 8 : Grilles et formulaire de cotation de ’OPHI-II de I’Entretien 3 (Mme D)

Echelles de cotation 133

Echelle d'identité occupationnelle

Notes
Item Notation | Criteres supplementaires de
I'evaluatenr

Ses buts/s=s projets personmels representent un defi’s accroissent/exipent un efort.
Se sent stimule’enthousiaste face a ses buts faturs/ses projets personnels.

Ses buts/ses projets personnels conviennent a ses forces/ses limites. _
Aspiration suffisante face a 1'avenir pour surmonter ses doutesrelever les defis.
Motive 3 travailler 3 ses bats/ses projets personnels,

Ses buts/523 projets souhaités sous-estiment/ surestiment 23 aptitodas.

Pen mative a ravailler sur ses buts/ses projets personnels.

Difficulte a reflachir a ses buts'ses projets personnels/son avenir,
Inwestissement/enthousiasme/' motivaton limites.

Ne peut pas identifier de buts'de projets personnals.

Ses burs personnels/ses projets souhaités sont natteiprables compte tem de ses aptimdes.
Ses buts n'ont pen ou pas de liens aver ses forcesses limites,

Manque 4" mvestssement ou de mobvation par rappornt 3 I avendr.

W'est pas motive en raison de buts/de projets persennels contradictoires/demesares.
Extrémement mvest dans un style de vie specifique

Convictions profondes sur la fagon de wivte.

Drétermine un style de vie preférs.

Drétermine une ou plusienrs occupations tes significatives.

Idée claire de ses priorites pOUr SErer'oCCUper SO0 temps.

Drétermine un stvle de iz souhaité aver quelgues craintes/guelyuss insatisfactions.
Tdee adequate de 525 pricrites pour gerer/oCcuper son temaps.

Dretermine une ou plusienrs occupations qui sont quelque peu importantes/qualque
peu significarives.

(énéralement satisfait de son stvle de vie occupationne] achael,

Difficultes 4 detzrminer un style de vie occupationnel soubaite.
Doutes/insatizfactions majeurs par rapport au style de wie oocupationne] choisi.
Difficulte a déterminer comment Zerer/oCCuper 00 temps.

Diffculte 2 determiner des occupations significatives perte & enthousizsme eovers calles-
ul

Exmémement malheureux da sen style de vie'de sa routine.

We peut pas déterminer un style de vie farur significatit.

Ne peut pas déterminer des eccupations stimulantes satisfaizantes.

e peut pas eovisager COMMent FETer'00CUper SO0 fRmps.

Extrémement confiant de surmonter les obstacles/les limitesles achecs.

Envisage favorablement les defis.

Farts confiance en son efficacite personnelle.

Sesent en contrale de la direction que prend sa vie.

Accepte les circonstances indépendantes de sa volonté sans découragement.

Pests suffisamment confiant de surmonter les obstaclesTles limites/les échecs.
Envisage les défis avec espoir de succes.

S"attend a du succes dans phusienrs domaines.

Confiance adaquate en son eficacité personnells.

Doute de son aptinude 3 se maitriser affronter les obstacles/les limites les echecs.
Se sent incertain de se: chances de succes.

Difficulte 3 demeurer confiant de sumonter les obstacles/les limitas/les echecs.
Facilement decourage devant des défis.

Vision pessimiste de son potentiel de rendement.

Se sent impuiszant.

Se sent incapable de se maitriser,

Se sent impuissant 3 influencer les résaltats.
Deémissionne devant les obstackesles limites/Jes échecs.

A des buts et
des projets 2
personnels

._.
gpoj0opo0oOo0oooojoooajoao|jon

Détermine un 3
style de vie

sonhaite

oooojo

S'attend &
remssir

[
Ooooo|0o0o00|00o|0oo0oOo(oooan

Ck . 4= Feoctomnement occupatonns] excepdomnsl 3 = Fopoiennement ocoupationnel adéquat, satisfaisant,
1 =Qrelques problemes de fonctiocnnsment oocupationnel, 1 = Problémes de fonctionnement eooupationnel exréme:

Mamne] de I"OPHI-IT Version 2.1
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Echslles de cotation

Echelle d’identité occupationnelle (suite)

Item Notation

Criteres

Notes
supplementaires de
I'evaluatenr

Arcepte uns responsabilite misornable poar ses actions.
Fecherche/utilise la rétroaction poar s ameliorar.

HJ

Arcepte la responsabilite de la plupart de s=: actions.
e se hlime pasihe se critiqgue pas demesurément.
Pt wtiliser la retroacton pour modifier se5 strategies.

Accepte la
responsabilite 2

Tendance a eviter d"accepter [a responsabilite de ses actions.
Elame les autres/les circonstances pour s=s echacs,

5" autecritique Top.

Tendance A mier/a ére accable par la rétroaction.

Arcepte pew'n’accepts pas la respensabilite de ses echecs.

Se déprécie constamment.

Evite la réfroaction'ne peut pas ['utilizer efficacement. _
Unlise constamment lez aumesles cOronsnres pour eviter a5 responsabilifes,

T

Fecomnart’accepte volootiers ses limites fout en mettant 1'accent sur ses points forts.

Eeconnait volonSers comment ses aptifudes peavent compenser ses limites.
Evalue de fagon realiste ses aptitades a cholsir une occupation'a faire des efforts.

Evalue ses |
aphtudes et

oDooooOooooojooooEe.O;o

Sereconnant des limafes.

Tendance raizonmable a surestimer'sous-estimer ses aptitades.

Connaissance suffisante de ses aptitades/ses limites a choisir une eccupation
appropriee’a faire des efforis.

s8s5 limites

[m]

Sous-estime/surestime ses aptinudes, ce qui le conduit a des occupations
imappropriess.
Difficulte a reconnanre ses limites's les compenssr par ses apiiadss.

e renssit pas 2 estimer 25 apiitades de fagen realiste.
Drifficulte A reconnaiire ses limites'a los compenser par ses aptinades.

A une echells de valeurs forte qui determine zuide ses chomx,
Ses imvestizsements i donnent des buts précisune direction 3 sa vie.
A des principes clairs gui engendrent une bonne perception de soi.

_;_H

Identifie quelques valeurs gui influencent ses cheix eccupationnels.
Inwestissement adequat par rappert a 523 buts et a la direction de = vie.
A une échicue personnelle qui favorise une perception de sof adéoquate.

S'imvestit et a
des valenrs

Waleurs conflichaedles gui limitent ses choix occupariommesls.
Est mcerfain de s2s bats et de la direction de sa vie.
Puossede des valeurs non parfagess par ses groupes sociauwla socisfe

Manque 4" mvestissements et de choix occupationnels ou 5" en détache.

W arrive pas A 5"inwestin’a troover des buts précis et une direction 2 sa vie.
We peut pas :"identifier 3 des groupes sociausdes valeurs de societe.

A des valeurs deviantes'en desaccord avec les proupes sociaus/la societe.

Se voi dans upe sammae de roles.
Possede un fort sentiment 4’ identité inherent 4 ses rales.
Fortemant invest dans ses rales.

u;_

Se voit dans un ou phasiears roles.
Fletire une identite adequate de ses rales.

ooOomogooopoooiooojdan|ooaioon

Se reconmait Tvesti dans ses riles.
nne identité Difficulte a s voir dans un ou plusieurs roles.
et des Treé: peu invest dans ses roles.
oblipatioms 1 Difficulté a identifier les responsabilités ihérentes i des roles bien que ceus-ci
solent desires.
O Fetire une faible identite de ses rales.
O Me s'idenrifie 4 ancun role ocoopatiommsl
1 O S idenfifi= 2 un rola deviant
[m]

Manoue d'mvestissement dans ses rdles.

Versipn 2.1

Cl : 4 = Fooctommement occupatonnel exceptonpel 3 = Fooctiopnement eccupationnel adéquat satisfaisant,
2 = (ruelques problemes de fonctionnement acoapationnsl. 1 = Problemes de fonctionnsment eooupationns] sxtrémes
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Echelles da cotation

Echelle d*identité occupationnelle (suite)

Ttem

A des
imterats

S semtait
efficace

(passé)

Trowovait um
SEMS ef mme
satisfaction

dams son style

de vie {passé)

Fagzait des
choix
occapationnels
(passé)

Motation

Criteres

Motes
supplémentaires
de I'evaluatenr

u]

Fortemsnt atiire par une ou plusiears activites occupationnelles qui motivent ses
choix.
Ses Infersts augmentent ses aptitudes ses possibilites.

Intérst adeguat pour guider ses cholx.

Attire par des occupations qui comes 2 sz aptitudes’ses possibilites,

Diffirulte 3 identifier des interats.
Artirance limitée envers des occupations cormespondant 3 ses aptitades.
Intéréts ne correspondent pas bien 3 ses habiletes/ses possibilites.

Incapable d'identifier des imterats.
Ses infersts m'ont aucun lisn avec ses habiletés/ses possibiites d'engagement

Fort zens de responzabilité personnelis. )
5 artendait a do succes dans les siiuations comportant un defi

Te sentait 2 la hauteur des responsabilites qui lui efalent confises.
Avait des espoirs de succes devant des situations comportant un daf.

Te sentait incompetent face aux responsabilites qui lul efaient confiees.
Se décourageait devant une situation comportant un def.

Manquait de sens des responsabilites.
Lo sentait dssespare.

Efait extremement heursus de ses styles de vie anferieurs.
Trouvait une forte satizfaction‘on fort sens 2 1a vie
Avait une foree identitd occupationnells.

o |ooOo|joo|oo|oa|e0(o0|jooo e |0

Etait géneralement satisfait de ses rales de vie, mais voulait faire des changements.
A euun cerfain nombre d"experiences oocupationnelles sipnificatives /satisfalzantes.

Etait quelque pen nsatisfait de ses rales de vie.
Avait certaines difficaltes 3 identifier des intérats,
Avait de la difficulfe 3 trouver satisfaction'un sens a la vie.

Efait extrémament inzatisfait de son stvle de vie'de ses roles de via.
Etait incapable 4 identifier des mterats.
Etait incapable de trouver un sens a la vie.

% est investi dans une histeire de vie significative’a ete stimule par celle-ci.
Faizait d’excellents chomx eccupationnels afin de pouarsuivre son histodre de vie,
Ses choix ooouparionnels passes etatent realisables.

Etait adequatement motive par une histoire de vis sipnificative.
Faizait des cheix occupationnels adéguats afin de poursuivre son histoire de vie.

Avait de la difficulte 2 determiner nne histoire de viz/a =" invesor dans cells-c
Faizait des cheix ocoupationnels qui meerfamient aves Ia poursuite de son histoire de vie.
Son histoire de wie a abouti 2 des choix occupationnels negarifs.

o0 O|E00|l0E|{0O0O0|O000|0Ea

Son histoire de wie n'était pas metivantz (ex. - ragique. s percevait comme uns
victime].

Etait incapable 4 envisager une histoire de wie.

Evitait de faire des choix ocoupationnels/faizait des chom sccupationnels ras
panvTes.

Clé : 4 = Fonctiopmement occupatonnsl exceptomnns]l 3 = Fonctionnement oooupationnel adéquar satisfaisant,
1= Quelques problemes de fopctionnement occupafionnel. 1 = Problémes de fonctionnement ocoupationnal exfrémes

Mamnel de I"OPHI-II
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1346 Echalles de cotation

Echelle de compétence occupationnelle

Motes
supplementaires
de Pévaluatenr

Item Notation | Criteres

m]

Parficipation 2 un eventail complet de roles/de projets personnels/d habitades qui hii
procurent une experience de viefuns identife benefique.

Style de wie directement lie 3 des valenrs/des bots imporiants.

Sa vie est remplie par une variste de roles occupationnels'de projets persommels.

Son sivle de vie donne une fore impression ds direction'de siFnificaton.

ao;ooo

Parficipation & une vanste de roles/de projets persommels qui ot procurent une
idenrite/de la sadsfaction

Son siyle de vie permet 1" expression de valeurs'de bafs Importants.

En general, bon eguilibre des roles'des projets persommels pour remplir son sspace de
Miaintient un Wie.

£ a

shvle de ¥ie Son snyle de wis degaps sensralement une impression de direction'de sienification.
L Dafficulte 2 maintenin’a remplhir une gamme de roles'de projets personnels/d” activites.

satisfaisant Difficultes 2 remwplir son aspace de vis aves des roles/des projets persennels/des

activites adequats.

Style de wie stressant avec trop d'exigences/de priarites.

Son sryle de vie manque de direction/de signification. )

Incohersnce/conflits enme les rolesles projets personnels.lss responsabilibes.

[m ] pis]

Submerze par les responsabilites liges aurs rales/aus projets personnels

Echecs constants dans les rolesles projets personnels.

Mangue important de rales/de projets personnels/ds responsabilités pour meubler son
syle de wie.

Style de wie ne dénote aucune direction siznification.

ooooon

Excelle a s acquitter de ses oblizations a fravers tous ses roles.
Lz ablizarionsles exipences relides 3 ses rales sonf congruentes aves un style de vis
res productf

[mEn]n]

1
1
Fencontre genéralement les oblipations reliees 2 plusieurs roles.

E @ Oblisations'exizences relises ax roles penéralement suffisantes pour maintesir un

Satisfait les parcours soutema de realisation.

attentes liges a
525 roles 3

[m]

Difficultes occasionnelles/croizsantes a satizfaire les attentes liees 3 ses roles (en
raison d’exigences excessives'd apdrudes diminuées).
Trop pen d’oblizations pour maintenir un parcours soutsnn de realisation.

Incapable de repondre aux exigences reliees a ses proncpaus moles de vie.
A completement perda ses principaus roles de vie 2 cause d mcapacites.
Exigences liges 2 ses roles negliseables/absentes ef peu de possibilifes
d"accompliszement.

ooojo

Mamient dez efforts soutenos et frochieus pour atteindre sex buts parsonnels.
Atteint repulierement/depasse ses buts.

Anticipe comment ef quand redefinir s=5 bufs pour une productivitenne sytsfaction
optimale.

ooo

Soutient regnlisrement des efforts pour artzindre ses uts.
Atteint completement/presque la plupart de ses bats.
Capahle de réorienter ses buts/ses efforts quand les circonstances le dictent

Travaille pour
atteindre ses
bats

La maladie a canse | intemipison intermsitentes pardslls de I"acoomplissement de ses buts.
Perd occasionnell=ment da vue ses buts/s imvestit de fagon Inconstante dans ceux-ci.
La maladie a un impact significatif sur ses buts.

Fait des progres imeguliers dans atteinte de ses uts.

Persevere quelquefods dans [ atieinte de buts inaccessibles.

oojoeEB&aoooan

oo

La maladiele raumatizme ont myvalide ez bats.

Iz peut pas rester cenfre sur ses butssoutsnir des fforts pour atteindre s=s buats au 4l
du femps.

Abandonne ses uts.

Lutte poar atteindre des buts maccessibles, se mettant en sitnation d’echec consfant.

% : 4 = Fooctiormement ocoupadonnsl excepdpmnel 3 = Fonctionmement ocoupationnel adequar, satisfaisane
1= (ekues problemes de fonctionnement occapationnel 1 = Problémes de foncfionnement oooupationnel extrémes

Version 2.1 Mammel da 1'OPHI-I
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Echelles de cotation 137
Echelle de competence occupationnelle (suite)
Notes
Item Notation | Critéres supplementaires

- B

de Ievaluatenr

Art=int un nivean de rendement compatible avec des aspiratons’des aftentss

En mizon de quelgues normes excessives... _ afteint un mivean ds

rendsment gui répond

persannelles eleveas,
Eo rzison d= ceraines limitations ds ses }

-"*:11_':;5 = aptitades... ZeneTalement AUk afmentes.
personnelles O Enmison 4 attentes personnelles excessives. . Técart comstant sniTe ses
de rendement 3 O Enmison de limites importantes/de capacités realizations et =e=.nurm?= I.e fait
diminnéss douter de hni-meme.
O Difficultes persistantes 3 arteindre des aspirations personnellss completement
1 irréalistes.
O  Perte importante de 525 capacités qui 'empéche d'atteindre ses pommes de rendement.
O A uperoatine bien arganizes qui lui permet de s"acguitter rapidement de ses
responsabilites.’ses bufs.
O Medifie velontiers sa roufine pour faire face aux changements de responsabilités/da
drconstances de facon créative.
O Fourine démontre de mes bonnes smatéeies d adaptation.
' Roufine compatible avec I"accomplissement de la plupant de ses responsabilites/zes
s,
Orzaniss son i ' Geperalemsent capable de modifier sa routine quand les responsabilitesTes
temps pour circonstances changent. .
o goouits & FEoufine demonire peneralement de bonnes siraegies d adapiation.
de O Difficulies importanies dans 1'orzanization de sa roufine pour 5 acquitter de multiples
. responsabilites’'de changements de circonstances.
responsabilites 2 O Trop peu de buts/de responsahilités pour necessiter une routine adaptee.
O Certains elements de sa routine engagsnt des compomements/'des strategiss
mesadaptes.
O Foufine complefement desorganises thaotique.
O Incapable d'orgambiser une roufine pour 525 soms personnsls de base
1 O Incapable d'adapter sa routine a de nouvellss circonstances.
O Foufine demontrant des comportements prandement mesadaptés comme [abas de

substances'des soategies d'adaptarion peganves.

Cultive passionnement/ave: safisfaction un ou plusi.eu:: champs d"interet.
Explore volontiers de nouveaus champs d intérét/prend plaisir a ceun-ci.

o

Cultive regulisrement des champs d’interst avec une satisfaction acceptable.
Generqlemmt capable d explorer d= noaveaus champs ' interét'de prendre plaisir 2
CEUE-CL

Cultive des
champs
d’inferet

[ R

Cultive ses champs d'imterst de fagon megu]mre

Cuelgues difficultes a trowver du temps/da 1'energia paur cultiver des imtersts marqueas.
La maladis interrompt/reduit sa participation 4 des inréréss antérisurs.

Difficults 3 explorer de pouveans champs 4’ intéret’a adapter s2s interéssa rouver de
la satisfaction dans des inteTéts nouvenrs/adapies.

oo

Participation minims/mulle dans des champs 4 intérse.

Pewpas dénergie/de temps pour cultiver ses champs d'interés.

La maladiele traumatizme interfere fortement/empeche de cultiver des champs

4’ imteret anferisars.

Complatement incapable d'essayer de pouveaux champs 4" intarst'de 5 adapter 2 ceux-
(a1

e

1= Celques problemes da

4 = Fooctioonement occupationnsl exceptionnel 3 = Foncfiennement eccupationnel adequat, satisfaisant,
fonctionnam en

MAMamnel de I'OPHI-IT

t ocoupationnel 1 = Problemes de fonctionnement eooapationns] extrémes
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Echalles de cotation

Echelle de compétence occupationnelle (suite)

Item Notation

Critéres

Notes
supplementaires
de Pevaluatenr

-

A pere avec competence des roles appropries 2 son developpement.
Etait capable d eguilibrer les pultiples exigences de ses rales.

A peneralement mainteny des roles apprepries 2 son developpement.
Etait generalement capable d equilibrer Jes multiples exipences da ses roles.

5" acquittait
de ses rales
(passé)

Avart de s difficalts a egoilibrer les exigences de ses roles.
Eprouvait des periodes de difficulte face 3 ses roles.

Ton rendement dans I'exercice de ses roles etait varable/imegulisr.
Wivait un condit de roles.

A echoue de fagon considerable dans un ow phus d™un de 2= principaus roles de vie.
N avait pas de roles.
Eprouvait des difficultés majeures dans phasiears/tous s2s roles.

LIJED L0 L L1 B e Do o

Maintenait une routine fres oTFanizes par rapport a son stade de developpement ses
Tots.
Mainfenait un homire quotidien tres satisfasant produocf

Afaintenait

[Rigs ]|}

Mainfenait peneralement un horaire gouoddien organise’ productif
Maintenait pénéralemesnt uns routine apprepres A son stade de developpement/ses
Tats.

des
habitndes 2
(passé)

[N N

Son horaire quotidien etart imegalier.

Sa routine était msuffisamment arganisée par mpport a son stade de développement ses
Touats.

Vivait des perindes de desorganization siznificative dans sa vie quotidiznne.

Avait des difficultes significatives 3 mamtenir uns routing.

Sa routine était madaptee a son stade de developpement/ses bats.

A enun mode de vie chastigue par rappart 2 sen stade de developpement/ses buts.
Avait une routine inactive.

Await un style de vie manifestement deviani.

-

L 000y

Les realisationsJes buts atteintsle style de vie passe oot precuss un niveau elsve ds
Avait un bop équilibrs entre le ravail, le repos et les loisirs.

iprnlﬂit

A afteint 1a plupart de ses ebjectifs de vie mportants.

Avart peneralement un bon equilibre ente le mavail, le repos et les lomsirs.
Son style de vie etait generalement agreables.

A peneralemssnt maintenn poursuivi ses burs joson’a bout.

dela
satisfaction 7
(passé)

Etait tres insatisfait de sen style da wie.

Presentaii un cerfamn deseguilibre entre le fravail. le repos et les Lotsirs.
D impertants échecs ont diminue/eclipsé ses realisations.

A perdu un chamyp d"intérés margne ew un bur et oe 1'a pas remplace.
Avait de bs difficalts 3 poursuivre ses buts jusqu’au bout.

(S]|NE SRR RER) RSy ]

A RN

La mialadiale traumatizme 3 gene/smpeche de fagon mporants la poursaite’] ameinte
de ses buts/ses inferéds,

Fort sentiment d"échec'd insatisfaction face 2 son style de vie

A veon un echec sipnificatif causant de I'insatizfaction.

Avait un pauvte eguilibre entre 12 mavail, Iz repos et les lodsins.

k& : 4 = Feoctiormement occupatonnsl excepdomnel, 3 = Fonctiopmement ocoupationnel adequan, satisfaisane

= (uekques problemes de foncfionnement acoapationnsl, 1 = Problemes de foncionnemsnt eooapationns] extrémes

Version 2.1
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Echelles da cotation 139

Echelle des milieux occupationnels (environnement)

Nota Notes
Ttem “ Criteres supplémentaires
on .
de Pevaluateur
O Physiques Las exigences/les possibilités mettent an d&fi/stinmlent los inténéts
O Cognitives o i
O Emotiommelles et les aptimdes.
O Lea temps1 efort exize convient bien an temps/a I"energie disponibls.
E Eh‘ﬂq#:; Les exigences/les possibilites correspondent peneralement aux
Formes 3 - OZ inferats e aux aptinades.
occopationnelles O Emotionnelles .. -
de Ia vie @ Le temps] =fort exize convient génsralement au temps/a 1'énargie disponible
) O Physiques - o I PR 3 -
d-un;eshqle O Cosmitives tf;i;lﬁc:]:? ]Ju_s::l.bl]ltes sopf guelgue peu moompatibles ave:
(taches) ! |0 Emetiommelles : ® )
O Le temps] efort exige convient guelque peu au temps/a I"energie dispenible.
O Physiques Les exigences/les possibilites correspondent mal aux nténéts of
1 O Cognitives S )
O Emotiommelles phifudes.
O Le temps1 effort exige convient mal au temps/a 1" energie disponible.
O Physiques Leas exigences/les possibilités mettent an d&fi/stinmlent les imtéréts
O Cognitives et lgs aptimdes
O Emotiormalles ’
O Le temps/1 =fort exige convient bien an temps’a energie disponible.
O Physigues Les exigences/les possibilités cormespondsnt zensmalement aux
Formes 0 Cogoifives . P i P -
sccopationnelles | 3 | |5 Emotiormellss intersts et anx aptinades.
dn riile O Le temps] =fort exige convient generalement au tempsa 1'énergie disponible.
pI_Dldl_Ehf O Physiques Leas exigences/les possibilités sont quelque peu imcompatibles avec
priacipal 3 |B Cosuitives les inréréts ot les aptimdss
(taches) O Emotiormalles : o
O Le temps] =fort exize convisnt quelgues peu au tempsa 1 energie disponible.
O Physiques Les exigences/les possibilités comespondent mal aux nténéts of
1 O Cognitives air aptitndes
O Emotommelles '
O Le temps] effort exige convient mal au temps/a 1" energie disponible.
O Physiques Les exigences/les possibilites mettent au défi'stimulent les intérsts
O Cognitiees e anti )
o Emotionmellss et les aptimdes.
O Le temps1 effort exize convient bien an tempsa Uenergie disponibls.
g Ehu;l?“";; Las exigences/les possibilités commespondent pénsralement aux
Formes 3 O Emotionnelles infersfs et !‘Il.}'. a.]mmliea. N
O La temps] effort exize convient gensralement au tempsa [enargie disponible
orcopationnelles E‘F - w8 - -
reliées anx O Physiques Leas exigences/les possibilités sont quelgue peu mcompatibles avec
loisirs (tiches) | 2 |O COgmiE les inseréts ot les aptimdss
O Emotiormslles ® w :
O Le temps] efort exige convient quelgue peu au temps'a 1 energie dispenible.
O Fhysiques Les exigences/les possibilites correspondent mal aux intensts of
O Cogniinees : )
1 |o Emotionmslles aux aptinudes.
O Le temps] efor exize convient mal an iemps’a 1 energie disponible.

(ke : 4 = Fooctopnement occupatonne]l exceptionnel, 3 = Fonctiopmement occopationme] adéquat, satisficamt
2 = Quelques problemes de fonctionnement occupationnel. 1 = Problemes de fonctionnement ecoupationns] extrémes
Alannel de I"OPHI-IIL Version 2.1

LXXVII




140 Echelles de cotation

Echelle des milieux occupationnels (environnement) (suite)

Naotes
Item Notation | Critéres supplémentaires
de I"évaluatenr

O Les poszibilitestes attentes d'interaction/de collaboration soutiennent un fonctiormement

O Le climat émotionne] /les possibilites, les obstacles et los besoins mettent en valeur le
fonctonnement 1 adaptaton.

O Sas habiletes/ses conmribations'ses efforts sont louanzes par auin.

7 Les interacisons 1a callaboration esseniiellss avec les auires soutiennent peneralement um
fonytonnement posif.

Groupe 3 0 Le climat émotionnelles possibilies, les obhstacles et les besoins soutiennent le

social de fontonnement 1 .I:ﬂ.!p‘l!tlﬂn. L _

Les amires reconnaizsent ses habilsfes'ses conmbuizonsses efons.

Laz interacmons les collaboramons meuffsantes op exizemmie: hmitent l= fonclionnemsnt.

Le climat emotionnel les possibilites, les ohstacles ef les besoins reduisent le

fonctonnement 1 adaptaton.

Les amires ne reconnaissent pas ses habilsies/ses coniribuisons'ses efforts.

Laz interactions’la collabomrion senf insxistantes impoessibles 2 satzfame/confiicmelss.

Le climat emotionnel los possibilies, les ohstacles ef les besoins contribuent 2 un

fonctionnement exTémement mal adapte.

Les ymires irnarent devaloent ses habiletes'ses confrirtions ses efforts.

T sent incapable 4 infhaencer les resaltats.

Les possibiliesles attentes d interaciion/de collabemton soutiennent un fonctormement

Ia vie
domestiqoe

[N ] IN]

[N ] IN]

[Nl N]

O Le climat émotionne] /les possibilites, les obstacles et los besoins mettent en valeur le
fonctonnement 1 adaptaton.
Ses habiletés ses contribations'ses efforts sont louanzes par auin.
Laz interactians 1a collaboration essentelles aver les mumes soutisnnsnt ganeralement um
fonctionnement posiat.
Groupe [3 2 Leclimat émotionzel les possibilies, les obstacles et les besoins soutiennent le
social du fonctionnement /1 adapiaison.
rile Las aufres recormaizsent ses habiletés'ses conmibutions'ses eforts.
produoctif Las mm;tims.-']zs. collaboratons msuffsantes Top eu'gemeslln_liremle fonctionnement
principal La climat emotonnsl les possibilies, les obstacles of les besoins reduizent le
1 fonctionnement /1 adapiaison.
Las auires ne reconnaissant pas ses habilsies ses conminmions ses efors.
Les inferactions/la collabomtion sent inexistantes impessibles a safizfaime/conflicieles.
L climat émotioneellos possibilites, les ohstacles ef Jes besoins contribuent 3 un
fonctionpement extrémement mal adapte.
L&z anires imorent devaluent ses habiletes/ses commimtions ses effors.
T sent incapable 4 infhaencer les resaltats.
Les possibiliesles attentes d interaciion/de collabemton soutiennent un fonctormement

o

[N ]I

[N ]I

M) RpN]

[N]

Le climat emotionne] Jes possibilites, les obstacles et les besains mettent en valer le
fonctionrement 1 adaptation.

Ses habiletes ses conmibarions'ses effors sont louanges par ywm.

Las interactians 1a collaboration essentellss avec les mumes soutisnnent generalement um
fonctionnement posiat.

La climat emotionnelles possibilites, les obstacles et lss besoins soutiennent le
fonctionnement /1 adapiaison. )

Les amires reconnaizsent ses habilsfes'ses conmbuizonsses efons.

Les inferactions/les collaboraisons msuffisantesrop exizeantes limitent ke foncisonnement
La climat emotonnsllas possibilites, les ohstacles et les besains reduizent la
fonctionnement /1 adapiaison.

Les amires ne reconnaissent pas ses habilsies/ses coniribuitons/'ses efforts.

Les inferactions/la collabomtion sent inexistantes impessibles a safizfaire/conflicneles.
Le climat émotonns]llss poszibilies, les obaracles et las besoins conmribuent 3 un
fonctionnement exTémement mal adapte.

Les amires irnarent devaloent ses habiletes'ses confrimsions 'ses efforts.

T sent incapable 4 infhaencer Jes resaltats,

Groupe
spgial des
luisirs

| Iy Iy By S

Clk : 4 = Fooctiormement occupatonnsl exceptionnsl 3 = Fooctionnement ocoupatiooms] adequat, satisfuisame
2 ={melques problemes de fonctionnement eccupationnel. 1 = Problemes de fonctionnement eooupationnel extrémes
Version 2.1 Manue] de I'OPHI-II
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Echelle des milieux occupationnels (environnement) (suite)

Ttem Notation

Espace 1
physique,
olyjets et

Criteres

Motes
supplémentaires
de Ievaluatenr

Completement accessibles
Sécurifaires (risques punimes)
Intimite tetals (tel qus desires)
Tres confortables

Trés stmalants ot significatifs
Sont abendants/soutiennent

Environnement et abjets

Generalement accessibles

Generalement securitaires (risques moderss)
Infimite adegquate

Confor adsquat

Adequatement stinmlantssipnificatifs
Soutisnnent adequatement

Environnement et objets

Tessouries
de la vie
domestigue

{aelgue peu accessibles

Pas securitaires (Hsgues substantiels)
Chaelgue peu envahissants

Cielgue peu inconfortables

Peu stimulants‘quelqne peo dennes de s=ns
Soutisnnent pen

Environnement et objets

Espace a3
physique,

obrjets et
Tess0uries

Imaccessibles

Mon securitaire (risques aleves)
Ancune mimmife

Trés inconfortables

HNon stimmlants'nen sipnificatifs
Totalement inadécuats

Environnement et abjets

Completement accessibles
Serurifames (Hsgues Minmes)
Intimeite totale (tel que desirés)
Tres confortables

Trés stmalants ot significatifc
Sont abendants/soutiennent

Environnement et objets

Geperalement accessibles

Generalement sécuritaires (risques moderss)
Infimite adequate

Confort adsquat

Adeguatement siimmlant=significatifs
Soutisnnent adequatement

Environmement et objets

du role
prodoctif
principal 2

Caelgue peu accessibles

Pas securitaires (Hsgues substantiels)
Chaelgue peu envahissants

{aelgue peu inconfortables

Peu stimmlants/quelque peu dénues de sens
Soutiennent peu

Environnement et objets

Inaccessibles

Moo securitaire (risques eleves)
Ancune intimite

Tres inconfortables

HNon stimmlants/'non sipnificatifs
Totalement inadeéquats

8 [ [ |y W

Environnmement et objets

(% : 4 = Fooctiormemert occupationns] exceptionrel, 3 = Fonctionnement ocoapatiormel adequar, satisfisame
problemes de fonctionnement eccupationnel. 1 = Problémes de fonciornement eooupationns] sxtrémes

2=

Quekques
Mannel de I'OPHI-IT
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Echelle des milieux occupationnels (environnement) (suite)

Echalles de cotation

Ttem

Espace
phyzigue,

objets et
TRSSOTTCRS
des lnisirs

Motation

Critéres

Maotes
supplementaires
de I’évaluatenr

Complefemsnt accessibles
Securitaires (risques minimes)
Intimite totala (fel que desirés)
Tres conformables

Tres stinmlants &t sipnificatifs
Sont abondanis sowiternent

Envirennemsnt =t objets

Generalement accessibles

Generalement sécuritaires (risques modares)
Intimite adequate

Confort adsquat

Adéquatement stimulants'significatifs
Soutiennent adequatement

Envirennemsnt =t objets

Cruelous peu accsssibles

Pas securitaires (Tisques substantisls)
Quelgue peu envahissants

Cruelgus peu moonfortables )

Pen stimulants/quelyue pew dennss de sens
Sonfiennent peun

Environnemsnt =t objets

gooooojoooooOobonooaoooonan

Inacceszibles

Mon sécuritaire (risques eleves)
Ancume mtimite

Tres inconfortables

Naon sdmulantsmon significatfs
Totalement inadequats

Environnement et ohjets

LXXX



T ETERY

L

1= Cn ] 2 [2nuEpy

HMotzr s
client ici

Echelle d’identité occupationnelle

A des buts et des projets

1 1 2 3 4. 4
personnels
- - i T
Determine un style de vie 1. -1 = - 4 4
occupationna] sonhaite
5'attend & réussir 1 1 3 4 . o4
Arcepte la responsahilité 1 1 2 3 4. o4
Evalue ses aptimdes ef ses limites 1 1 2 3 4. A
S'investit et & des valeurs 1 1 2 3 4, 4
Se reconnait nne identite et des .
; 1 1 2 3 4 4
obligations
A des interas 1 1 2 3 4 4
Se sentait efficace (passe) 1 1 2 3 4 . 4
Trouvait un sens et une satisfaction 3
R . . 1 | 2 3 4. 4
dans son style de vie (passa)
Faisait des choix occopationnels 1 1 1 3 4 4
i 3 = -
(passe)
¥ 1 ] L 1} ] g L T aow ! oo ' [ B ] L [ I I ] ! LI I T | ' LI I | '
) D“*‘h4.Ai&gﬁsﬁimn:1=g&tttgﬁi+igEiiﬁgu;aagmﬁiﬁgﬂESSE
Waie tatale
B ] = ] -k P L I T Ty - N i (-1 i - - -k T = o 1
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““’EEE&SEHEEHE&!E@H&&&..EGEEEE!:?HH;!}HE&EEE::,:
. =
Mesure do chent
—= B B th A b bk b bk kLD W W W R Ak bk bk ik & s th Ch ok b & & Ch oCh h @3 :
L)

Ecari-iype

MR I N SIS

MM TR B RO B T BN

sy

Alesure du client

Ecart-type

Nore otale

Alesure du client

Ecart-type

Pl

U0 3D 20
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- THACE | 20 [=nuep]

HMoter le
client ici

'

Mainfient un style de vie

Echelle de compétence occupationnelle

[T WOISIaN

atic faizans 1. 1 2 3 4 ... .. 4
Satisfait les attentes liges 2 zeg 1. 1 3 3 4 4
roles

Travaille pour atteindre ses buts 1. 1 2 3 4 ... .. 4
;tz;j.:lnt:;ii normes personnelles de 1. 1 7 3 4 4
el b 1 : s A 4
Cultive des champs d°interét 1. 1 2 3 4 4
S'acquittzit de ses roles (passe) 1. 1 2 3 4 4
Maintenait des habitndes (pass) 1. 1 2 3 4 4
Eprouvzit de la satisfaction (passé) 1. 1 2 3 4 4

Wote totals

Mesure du clisot

Ecari-type

GEaENRREE Qbbb At Qiei Wasan Nk BAsaaQREEe

|..- = = = F =1 - - - o L -k - - - + = - |..-
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—

MMezure du client

Ecart-type

Nooe otale

Mezure du client

Ecart-rype
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UMEIaN

5

[=[HAD | 20 |snuEp

HMoter la
client ici

!

Echelle des milieux occupationnels (environnement)

Formes eccupationnelles de la vie ~y 4 4
domestique (taches) - | )
1-'-:11':.|.1&5 .-::u:v:l..]pam:u:urle_].]fes du role 1 7 3 A
productif principal {taches)
1-'-:|:r:|.1e.5 :::u:v:ru?:fm:nrmeﬂes relisas 1 7 3 4
anx loisirs (taches)
Groupe social de la vie domestique 3 4 4
Groupe social du rols productif 1 3 1
principal = :
Groupe sorial des loisirs 2 4
Eczpace physigue, objets et 4 4 4
ressources de la vie domestique -
Ezpace physique, objets e
ressources du role productif 3 4 4
principal
Ezpace physique, objets e - 4 4
ressources des loisirs - ’ ’
] ] L ] 1} L ] ] . L 1} ] 1} o 1} ] ] 1} L L3 v v 1} o L3 v ] L3 o [ ] v L3 )
r L —k - - - sk -.: B3 R I:l‘J - L _h. -j: =k |'_'|'| EI. 1k Lk m 'I. = - - —\.\J e B B e m O O OF O m (-N-N -% - =
_ u o B OB e NS u = o o u e OB u e = U o e TEOSE u koL S U LURE - - U LUN - E
ot totals
oA ke e -k ko - o (-1 [ [ h - ]
™ 5 » 5 5 I ] h ¥
e S BB E BINIE B E BOE GRS
P3P L e L LA = B = nitnl @ & o~ ] L=+ T ] o
@ S paoth o~ &0 @ @ e flad )l ow - O B & {n = H
Mesure du client
L I = B & o fenldm oen A L5 I+ - - r.-:-

Ecart-rype _

PSSR e b2 Y

U R B O B SRR

Y |

MMesure duo client

Ecart-type

Note otale

MMesure duo client

Ecart-iype

Gl

U303 30 23]
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Formulaire de rapport clinique sommaire de 1"OPHI-II

Client ; .-:Lge : Diagniostic ; Date de I"evaluation :
Therapente - Siznamare du thérapents :
Clé : 4 = Foncticonement ocoumpationnsal exceptionne], 3 = Fonctionnemsnt occupationne] adequat, satisfaisant,
1= Cuelques problemes de fonctionnement acoapationnel, 1 = Problemes de fonctionnement eccupationnel extrémes
Echelle d identite 1 T3 |4 Echelle de competence 1 2013 |4 Echelle de: milienx 112 |3 |4
cocnpationnells occupationnells oCfupationnels

(environnement)

A des buts et des projets
perzonnels

Maintient un style de vie satisfaizant

Formes occupationnelles de la
vie domestique (taches)

Determine un style de via
oocupationnsl sonhaite

Satisfait les attentes lizes 3 ses roles

Formes pccupationnelles du role
productf principal (tiches)

5'amend 3 réussir

Travaille pour atteindre ses buts

Formes eccupationnelles religes
aux lodsirs (tiches)

Accepte 1a responsabiling

Afteint ses normes personnelles de

Groupe social de la vie

rendement domestigne
. . Organise son temps pour s’acguitier de Groupe social du role productif
Evalue ses aptitudes et ses limites . .t

za: responsabilitas principal

S'inwestit et a des valeurs

Cultive des champs d inrérét

Groupe social des loisirs

Se reconnait une identite et des
obligations

S'acquitiait de ses roles (passa)

Eszpace physigue, objets et
ressources de la vie domestigue

A des inteérets

Maintenair des habitndes (passe)

Eszpace physigue, objets et
ressources du role productis
principal

Se sentair efficace (passe)

]-fpr-:lm'ait de la sarisfaction (pasze)

Espace physigue, objets &t
ressources des lodsirs

Trowvait un sens ef une
satisfaction dans son style de vie
(passe)

Faizait des choix eccupationnels
{passé)

Echelle didentite eccupationnelle
Eésultats de 1a clé de correction de 1I'OPHI-II
Mesure du clisnt -

Ecart-iype :

Echelle de compétence occupationnelle
Fémlrats de Iz clé da correction de 1'OPHI-IT
Mesure du client -
Ecart-type - _/

Echelle de: milieux accupationnels
{emvironnement)

Resuliats de la cle de comection de 1'OPHI-II
Mesure du client :

Ecart-type - |

Analyse / plam :

Version 2.1
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Le récit de vie aupres de la personne agée : ’utilisation de I’OPHI II pour comprendre I’'impact
du veuvage sur I’identité et la compétence occupationnelle

Introduction : Le veuvage est un phénoméne qui touche majoritairement les personnes agées, une
population qui tend & augmenter au fil des années. Cet événement représente un bouleversement profond
sur le plan psychologique mais aussi occupationnel. Le décés du conjoint génére un processus de deuil
pour la personne endeuillée qui doit s’adapter a son nouveau quotidien. Objectifs : Le but de cette étude
est d’identifier I’intérét du récit de vie tel que I’OPHI-II pour comprendre I’impact du veuvage sur
I’identité et la compétence occupationnelles des personnes veuves agées de 60 ans et plus. L’objectif est
de recueillir des données sur de possibles modifications occupationnelles entre le passé et le présent de
la personne veuve lors du récit de vie. Méthode : Une méthode qualitative est employée avec la
réalisation de 3 entretiens semi-structurés sous forme de récit de vie, auprés de personnes agées en
situation de veuvage vivant a domicile. L’entretien correspond a la passation de I’OPHI-II avec des
guestions orientées sur le veuvage. Résultats : Les entretiens ont mis en évidence que le décés du
conjoint modifie I’identité et la compétence occupationnelle de la personne agée qui doit mettre en
ceuvre une adaptation occupationnelle pour trouver de nouveaux intéréts et conserver un style de vie
occupationnel satisfaisant. Conclusion : La perte du conjoint est un événement traumatique qui redéfinit
I’identité d’une personne agée. Celle-ci doit mobiliser de nombreuses compétences pour faire face au
défi du veuvage et un outil en ergothérapie tel que I’OPHI-II permet d’en comprendre la teneur. Par
conséquent, des recherches plus approfondies sur 1’intérét d’une prise en soins en ergothérapie aupres
ce public pourraient étre développées.

Mots clés : ergothérapie, veuvage, personne agée, OPHI-II, identité occupationnelle, compétence
occupationnelle

Exploration of life story with the elderly: the use of the OPHI 11 to understand the
impact of widowhood on occupational identity and competences.

Introduction : Widowhood is a phenomenon that mostly affects the elderly, a population that tends to
increase over the years. This event represents a profound psychological and occupational upheaval. The
death of a spouse generates a mourning process for the bereaved person who must adapt to his or her
new daily life. Objectives: The purpose of this study is to identify the relevance of life stories such as
the OPHI-II to understand the impact of widowhood on the identity and occupational competence of
widowed persons aged 60 years and older. The objective is to collect informations on possible
occupational changes between the past and the present life of the widowed person during the life story.
Method : A qualitative method is used with the realization of 3 semi-structured interviews in the form
of a life story, with elderly widowed people living at home. The interview corresponds to the OPHI-II
with questions about widowhood. Results: The interviews revealed that the death of a spouse modifies
the identity and the occupational competencies of the elderly person who must implement an
occupational adaptation in order to find new interests and maintain a satisfactory occupational lifestyle.
Conclusion : The loss of a spouse is a traumatic event that redefines the identity of an elderly person.
The older person must mobilize many skills to cope with the challenge of widowhood, and an
occupational therapy tool such as the OPHI-II provides insight into this. Therefore, further research on
the relevance of occupational therapy care for this population could be developed.

Keywords : occupational therapy, widowhood, elderly, OPHI-1I, occupational identity, occupational
competence
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