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Nonagénaires/Centenaires 

CH	
   90	
  +	
   100	
  +	
  

1900	
   650	
   10 	
  

1950	
   2’000	
   12	
  
2000	
   47’000	
   796	
  
2011	
   1’300	
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Espérance	
  de	
  vie	
  des	
  Genevoises	
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Seniors	
  dans	
  la	
  communauté	
  

463’919	
  habitants	
  dans	
  le	
  canton	
  de	
  Genève,	
  72’789	
  >	
  65ans	
  (81’155	
  de	
  4	
  à	
  19	
  ans)	
  
de	
  15.7%	
  en	
  2010	
  à	
  20%+	
  en	
  2040	
  

3’129	
  décès	
  en	
  2010	
  

2’779	
  >	
  60	
  ans	
  (19	
  <	
  20	
  ans)	
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Seniors	
  vivant	
  seuls	
  
•  65-­‐94	
  ans 	
  17% 	
   	
   	
  49%	
  
•  80-­‐94	
  ans 	
  29% 	
   	
   	
  73%	
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Seniors	
  à	
  domicile	
  

•  16’351	
  personnes	
  aidées	
  en	
  2010	
  par	
  FSASD	
  
•  1’241	
  personnes	
  aidées	
  en	
  2010	
  par	
  CSI	
  
•  70%	
  F,	
  50%	
  >80ans	
  

•  1270	
  personnes	
  en	
  IEPA	
  (D2)	
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Seniors	
  vivant	
  en	
  ins<tu<on	
  

•  3’800	
  places	
  dans	
  51	
  EMS	
  
•  H	
  83.2	
  ans,	
  F	
  87	
  ans,	
  DMS	
  38	
  mois	
  

•  Budget	
  474.8	
  Mio	
  CHF	
  en	
  2009	
  (personnel	
  
76.4%)	
  

•  Assurances	
  19.1%,	
  subven8on	
  Etat	
  22%,	
  pension	
  56.9%,	
  
autres	
  1.9%	
  

•  Résidants	
  53.7%,	
  presta8ons	
  complémentaires	
  46.3%	
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Genève	
  au	
  total	
  en	
  2010	
  

•  environ	
  22’000	
  personnes	
  âgées	
  au	
  bénéfice	
  
d’aide	
  et	
  de	
  soins	
  à	
  domicile	
  ou	
  en	
  ins8tu8ons	
  
spécialisées,	
  soit	
  environ	
  30%	
  de	
  la	
  popula8on	
  

•  parmi	
  les	
  80+	
  ans,	
  14%	
  résident	
  en	
  EMS	
  et	
  
25%	
  recourent	
  à	
  l’aide	
  à	
  domicile,	
  donc	
  60%	
  
vivent	
  à	
  domicile	
  de	
  manière	
  indépendante	
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Seniors	
  hospitalisés	
  

•  Env	
  1’900	
  lits	
  HUG	
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Genève	
  

•  Popula8on	
  exigeante	
  
•  Popula8on	
  croissante	
  
•  Popula8on	
  vieillissante	
  
•  Popula8on	
  indépendante	
  
•  …	
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rôle	
  des	
  médecins	
  
Lancet	
  353:1179,	
  1999	
  

The	
  five	
  «	
  e	
  » 	
  (efficacy,	
  effec*veness,	
  efficiency,	
  equity,	
  economy)	
  	
  

•  le	
  traitement	
  est-­‐t-­‐il	
  efficace?	
   	
   	
   	
   	
   	
  	
  
•  le	
  traitement	
  est-­‐t-­‐il	
  effectif	
  ? 	
   	
   	
   	
   	
  	
  

•  Le	
  traitement	
  offre-­‐t-­‐il	
  un	
  maximum	
  de	
  rendement	
  pour	
  un	
  
minimum	
  d’inves8ssement	
  ?	
   	
   	
   	
   	
  	
  

•  Le	
  traitement	
  est-­‐il	
  administré	
  à	
  ceux	
  qui	
  en	
  ont	
  le	
  plus	
  besoin	
  ?	
  	
  	
  

•  Le	
  traitement	
  entraîne-­‐t-­‐il	
  une	
  dépense	
  qui	
  est	
  jus8fiée	
  par	
  
rapport	
  aux	
  coûts	
  incidents?	
   	
   	
   	
  	
  



Evalua<on	
  des	
  seniors	
  
•  AVQ	
  
•  AIVQ	
  
•  GDS	
  
•  MMSE	
  
•  Handgrip	
  
•  Get	
  up	
  and	
  go	
  
•  Monopode	
  
•  VES13	
  
•  G8	
  
•  EGM	
  

•  QoL	
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auto-­‐évalua<on	
  de	
  l’état	
  de	
  santé	
  	
  
Medical	
  Care	
  2005;43:173-­‐181	
  

	
   	
   	
  49	
  cancer	
  HR	
  de	
  la	
  prostate	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  51	
  cancer	
  du	
  sein	
  métasta<que	
  

	
   	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  69.8	
  ans	
  (45-­‐85) 	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  53.5	
  ans	
  (33-­‐77)	
  

•  Très	
  bon 	
   	
  82% 	
   	
   	
   	
   	
  61%	
  
•  Bon	
   	
   	
  18% 	
   	
   	
   	
   	
  26%	
  
•  Moyen 	
   	
  	
  	
  0 	
   	
   	
   	
   	
  14%	
  
•  Mauvais 	
   	
  	
  	
  0 	
   	
   	
   	
   	
  	
  	
  0	
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interdisciplinarité	
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La MIF mesure l’incapacité et non 
la déficience, à savoir ce que la 
personne, atteinte d’une incapacité, 
fait en réalité. 

La MIF comprend 18 domaines  

d’activités répartis en 6 groupes  

regroupant plusieurs activités  

cotées de 7 à 1. 

Le score le plus élevé est de 126 

(indépendance complète) et le plus  

bas de 18 (dépendance complète). 
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Soins	
  Personnels	
  
7	
  =	
  Indépendance	
  complète	
  
Réalisé	
  de	
  façon	
  sûre,	
  sans	
  aide	
  technique,	
  dans	
  un	
  délai	
  raisonnable.	
  

6	
  =	
  Indépendance	
  rela<ve	
  
U8lisa8on	
  d’appareillage,	
  ou	
  délai	
  trop	
  long	
  ou	
  condi8ons	
  de	
  sécurité	
  insuffisante.	
  

5	
  =	
  Surveillance	
  nécessaire	
  
Indépendance	
  sans	
  contact	
  physique	
  :	
  encouragement,	
  guidance,	
  installa8on	
  du	
  matériel.	
  

4	
  =	
  Aide	
  minimale	
  	
  
Indépendance	
  :	
  75	
  %	
  =	
  avec	
  contact	
  modéré.	
  

3	
  =	
  Aide	
  modérée	
  	
  
Indépendance	
  :	
  50	
  %	
  =	
  aide	
  pour	
  le	
  pied,	
  les	
  chaussures,	
  les	
  manches.	
  

2	
  =	
  Aide	
  maximale	
  	
  
Indépendance	
  :	
  25	
  %	
  =	
  nécessite	
  1	
  personne	
  

1	
  =	
  Aide	
  totale	
  
Indépendance	
  :	
  25	
  %	
  =	
  nécessite	
  2	
  personnes	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
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Contrôle	
  des	
  sphincters	
  
7	
  =	
  Jamais	
  d’incon<nence.	
  

6	
  =	
  Pas	
  d’incon<nence.	
  
Sonde	
  urinaire	
  gérée	
  seul,	
  traitements	
  pour	
  le	
  contrôle	
  des	
  sphincters,	
  u8lisa8on	
  de	
  laxa8fs,	
  gère	
  la	
  colostomie.	
  	
  

5	
  =	
  Supervision	
  
Incon8nence	
  1x/mois.	
  Surveillance	
  et	
  contrôle	
  de	
  la	
  manipula8on	
  de	
  poche,	
  de	
  sonde.	
  

4	
  =	
  Aide	
  minimale	
  
incon8nence	
  1x/semaine,	
  aide	
  suppo	
  ou	
  lavement	
  

3	
  =	
  Aide	
  modérée	
  
Incon8nence	
  1x/jour	
  maxi	
  

2	
  =	
  Aide	
  maximale	
  
Incon8nence	
  >	
  1x/jour	
  

1	
  =	
  Aide	
  totale	
  
Souillé	
  en	
  permanence	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
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Mobilité	
  et	
  transferts	
  
7	
  =	
  Indépendance	
  complète	
  

Réalisé	
  de	
  façon	
  sûre,	
  sans	
  aide	
  technique,	
  dans	
  un	
  délai	
  raisonnable.	
  
6	
  =	
  Indépendance	
  rela<ve	
  
U8lisa8on	
  d’appareillage	
  (canne,	
  potence,	
  barre	
  de	
  toiledes,	
  planche	
  pour	
  baignoire…),	
  ou	
  délai	
  trop	
  long	
  ou	
  

encore	
  condi8ons	
  de	
  sécurité	
  insuffisantes.	
  

5	
  =	
  Surveillance	
  nécessaire	
  
Indépendance	
  sans	
  contact	
  :	
  encouragement,	
  guidance,	
  installa8on	
  du	
  matériel.	
  
4	
  =	
  Aide	
  minimale	
  

Indépendance	
  :	
  75	
  %	
  =	
  Avec	
  contact	
  modéré.	
  
3	
  =	
  Aide	
  modérée	
  	
  
Indépendance	
  :	
  50	
  %	
  =	
  Aide	
  pour	
  transfert	
  sans	
  porter,	
  reposi8onner	
  les	
  vêtements…	
  
2	
  =	
  Aide	
  maximale	
  	
  
Indépendance	
  :	
  25	
  %	
  =	
  Nécessite	
  1	
  personne	
  
1	
  =	
  Aide	
  totale	
  

Indépendance	
  :	
  25	
  %	
  =	
  Nécessite	
  2	
  personnes	
  	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
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Locomo<on	
  
7	
  =	
  Indépendance	
  complète	
  	
  
Marche	
  le	
  couloir	
  A/R	
  sans	
  aide	
  technique	
  en	
  toute	
  sécurité.	
  N’u8lise	
  jamais	
  de	
  fauteuil	
  roulant.	
  Esc.	
  :	
  12	
  marches	
  A/R	
  

6	
  =	
  Indépendance	
  modifiée	
  	
  
Marche	
  le	
  couloir	
  A/R	
  dans	
  des	
  condi8ons	
  de	
  sécurité	
  insuffisantes,	
  ou	
  dans	
  un	
  délai	
  trop	
  long	
  ou	
  nécessite	
  un	
  
appareillage	
  ou	
  u8lise	
  un	
  fauteuil	
  en	
  toute	
  indépendance	
  	
  sans	
  aucune	
  aide.	
  Esc.	
  :	
  12	
  marches	
  A/R	
  

5	
  =	
  Pas	
  de	
  contact	
  physique	
  
Encouragement,	
  sugges8on,	
  contrôle.	
  Ou	
  ne	
  peut	
  marcher	
  seul	
  sans	
  présence	
  que	
  sur	
  15	
  m.	
  Esc.	
  :	
  6	
  marches	
  A/R	
  

4	
  =	
  Assistance	
  avec	
  léger	
  appui	
  
Ne	
  peut	
  marcher	
  sans	
  aide	
  physique	
  plus	
  de	
  20	
  m,	
  donner	
  le	
  bras	
  pour	
  le	
  reste.	
  Esc.	
  :	
  6	
  marches	
  A/R	
  

3	
  =	
  Aide	
  modérée	
  	
  
Ne	
  peut	
  marcher	
  qu’en	
  donnant	
  le	
  bras	
  ou	
  ne	
  peut	
  diriger	
  son	
  fauteuil	
  pour	
  passer	
  une	
  porte.	
  Esc.	
  3	
  marches	
  A/R	
  

2	
  =	
  Aide	
  maximale	
  
Aide	
  complète	
  d’une	
  personne	
  pour	
  marcher	
  15	
  m.	
  Esc.	
  1	
  m.	
  

1	
  =	
  Aide	
  totale	
  	
  
Nécessite	
  2	
  pers.	
  Ou	
  ne	
  marche	
  pas	
  ou	
  ne	
  peut	
  déplacer	
  son	
  fauteuil	
  que	
  sur	
  15	
  m	
  en	
  ligne	
  droite.	
  	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
  

22	
  



Communica<on	
  
7	
  =	
  Comprend	
  ou	
  exprime	
  des	
  idées	
  complexes	
  ou	
  abstraites	
  

6	
  =	
  Légère	
  difficulté	
  ou	
  plus	
  de	
  temps	
  pour	
  compréhension	
  ou	
  expression.	
  Aide	
  audi8ve	
  ou	
  visuelle.	
  

5	
  =	
  Comprend	
  ou	
  exprime	
  les	
  conversa8ons	
  de	
  la	
  vie	
  quo8dienne	
  90%	
  du	
  temps	
  

4	
  =	
  Comprend	
  ou	
  exprime	
  les	
  conversa8ons	
  de	
  la	
  vie	
  quo8dienne	
  75%	
  du	
  temps	
  

3	
  =	
  Comprend	
  ou	
  exprime	
  les	
  conversa8ons	
  de	
  la	
  vie	
  quo8dienne	
  50%	
  du	
  temps	
  

2	
  =	
  Comprend	
  ou	
  exprime	
  les	
  conversa8ons	
  de	
  la	
  vie	
  quo8dienne	
  25%	
  du	
  temps	
  

1	
  =	
  Comprend	
  ou	
  exprime	
  les	
  conversa8ons	
  de	
  la	
  vie	
  quo8dienne	
  <25%	
  du	
  temps	
  ou	
  ne	
  comprend	
  pas,	
  
réponses	
  inadéquates	
  	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
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Interac<ons	
  sociales	
  
7	
  =	
  Comportement	
  approprié	
  

6	
  =	
  Comportement	
  approprié	
  dans	
  les	
  situa8ons	
  structurées	
  

5	
  =	
  Difficultés	
  dans	
  les	
  situa8ons	
  non	
  familières	
  ou	
  éprouvantes	
  

4	
  =	
  Peut	
  avoir	
  des	
  comportements	
  inappropriés	
  25%	
  ou	
  moins	
  du	
  temps	
  

3	
  =	
  Peut	
  avoir	
  des	
  comportements	
  inappropriés	
  50%	
  ou	
  moins	
  du	
  temps	
  

2	
  =	
  Peut	
  nécessiter	
  une	
  restric8on	
  des	
  contacts	
  et	
  déplacements	
  

1	
  =	
  Comportement	
  inapproprié	
  90%	
  du	
  temps	
  	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
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Résolu<on	
  des	
  problèmes	
  
7	
  =	
  Indépendance	
  complète	
  
Prend	
  des	
  décisions	
  appropriées,	
  corrige	
  elle-­‐même	
  les	
  erreurs	
  éventuelles.	
  

6	
  =	
  Indépendance	
  modifiée	
  
A	
  des	
  difficultés	
  à	
  décider	
  en	
  situa8on	
  non	
  familière	
  ou	
  prend	
  plus	
  de	
  temps	
  pour	
  décider.	
  

5	
  =	
  Supervision	
  	
  
Requiert	
  une	
  supervision	
  avec	
  ou	
  sans	
  sugges8on	
  en	
  situa8on	
  de	
  stress	
  et	
  pas	
  plus	
  de	
  10%	
  du	
  temps.	
  

4	
  =	
  Direc<on	
  minimale	
  	
  
Résout	
  les	
  problèmes	
  75	
  à	
  90%	
  du	
  temps.	
  

3	
  =	
  Direc<on	
  modérée	
  	
  
Résout	
  les	
  problèmes	
  50	
  à	
  74%	
  du	
  temps.	
  

2	
  =	
  Direc<on	
  maximale	
  	
  
A	
  besoin	
  d’être	
  dirigée	
  plus	
  de	
  la	
  moi8é	
  du	
  temps.	
  

1	
  =	
  Assistance	
  totale	
  	
  
Résout	
  les	
  problèmes	
  25	
  à	
  49%	
  du	
  temps,	
  a	
  besoin	
  d’être	
  dirigé	
  presque	
  toujours,	
  ou	
  n’arrive	
  pas	
  à	
  résoudre	
  les	
  
problèmes.	
  	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
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Mémoire	
  
7	
  =	
  Indépendance	
  complète	
  	
  
Reconnaît	
  les	
  personnes	
  fréquemment	
  rencontrées,	
  se	
  souvient	
  des	
  ac8vités	
  habituelles.	
  	
  
Exécute	
  les	
  demandes	
  sans	
  besoin	
  de	
  répé88on.	
  

6	
  =	
  Indépendance	
  modifiée	
  	
  
Difficulté	
  à	
  reconnaître	
  les	
  personnes	
  fréquemment	
  rencontrées.	
  U8lise	
  des	
  «trucs	
  »,	
  des	
  notes	
  ou	
  des	
  aides	
  diverses.	
  

5	
  =	
  Supervision	
  
A	
  besoin	
  de	
  se	
  faire	
  suggérer	
  ou	
  aider	
  dans	
  les	
  condi8ons	
  de	
  stress	
  ou	
  non	
  familières,	
  mais	
  pas	
  plus	
  de	
  10%	
  du	
  temps.	
  

4	
  =	
  Aide	
  minimale	
  	
  
Reconnaît	
  ou	
  se	
  souvient	
  75	
  à	
  90%	
  du	
  temps.	
  

3	
  =	
  Aide	
  modérée	
  
Reconnaît	
  et	
  se	
  souvient	
  50	
  à	
  74%	
  du	
  temps.	
  

2	
  =	
  Aide	
  maximale	
  
A	
  besoin	
  qu’on	
  l’aide	
  plus	
  de	
  la	
  moi8é	
  du	
  temps.	
  

1	
  =	
  Assistance	
  totale	
  	
  
Se	
  souvient	
  moins	
  de	
  25%	
  du	
  temps,	
  ne	
  reconnaît	
  pas	
  et	
  ne	
  se	
  souvient	
  pas	
  réellement.	
  	
  

Enregistrer	
  le	
  chiffre	
  qui	
  décrit	
  le	
  mieux	
  ce	
  que	
  le	
  pa8ent	
  fait	
  en	
  réalité.	
  Si	
  le	
  sujet	
  ne	
  peut	
  être	
  testé,	
  enregistrer	
  le	
  niveau	
  1	
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auto-­‐évalua<on	
  de	
  l’état	
  de	
  santé	
  –	
  (bis)	
  	
  
Medical	
  Care	
  2005;43:173-­‐181	
  

	
   	
   	
  49	
  cancer	
  HR	
  de	
  la	
  prostate	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  51	
  cancer	
  du	
  sein	
  métasta<que	
  

	
   	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  69.8	
  ans	
  (45-­‐85) 	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  53.5	
  ans	
  (33-­‐77)	
  

•  Très	
  bon 	
   	
  82% 	
   	
   	
   	
   	
  61%	
  
•  Bon	
   	
   	
  18% 	
   	
   	
   	
   	
  26%	
  
•  Moyen 	
   	
  	
  	
  0 	
   	
   	
   	
   	
  14%	
  
•  Mauvais 	
   	
  	
  	
  0 	
   	
   	
   	
   	
  	
  	
  0	
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valeurs	
  d’u<lité	
  	
  
J	
  Clin	
  Oncol	
  1997;15:870	
  

•  La	
  santé	
  est	
  une	
  période	
  vécue	
  dans	
  un	
  état	
  de	
  santé	
  
donné;	
  l’u8lité	
  est	
  la	
  valeur	
  donnée	
  à	
  cede	
  période:	
  

	
   	
   	
  Parfait	
  état	
  de	
  santé	
  =	
  100%	
  =	
  1.00	
  
	
   	
   	
  Entre-­‐deux	
  =	
  -­‐-­‐	
  %	
  =	
  0.-­‐-­‐	
  
	
   	
   	
  Mort	
  =	
  0%	
  =	
  0	
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valeurs	
  d’u<lité	
  pour	
  des	
  pa<ents	
  cancéreux	
  (poumon)	
  
J	
  Clin	
  Oncol	
  1988;6:1537	
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valeurs	
  d’u<lité	
  pour	
  des	
  pa<entes	
  cancéreuses	
  (sein)	
  	
  
J	
  Clin	
  Oncol	
  1999;17:3082	
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Qualité	
  de	
  vie	
  et	
  bien-­‐être	
  (wikipédia)	
  

•  La	
  qualité	
  de	
  vie	
  d’une	
  popula8on	
  est	
  un	
  enjeu	
  majeur	
  en	
  sciences	
  économiques	
  
et	
  en	
  science	
  poli8que.	
  On	
  u8lise	
  les	
  no8ons	
  proches	
  d’u8lité	
  et	
  de	
  bien-­‐être.	
  Elle	
  
est	
  mesurée	
  par	
  de	
  nombreux	
  indicateurs	
  socio-­‐économiques	
  (l’
indice	
  de	
  développement	
  humain	
  (IDH)	
  par	
  exemple).	
  Elle	
  dépend	
  dans	
  une	
  large	
  
par8e	
  de	
  la	
  capacité	
  à	
  acheter	
  des	
  biens	
  et	
  services	
  (no8on	
  de	
  pouvoir	
  d'achat),	
  
mais	
  aussi	
  des	
  situa8ons	
  dans	
  les	
  domaines	
  de	
  la	
  liberté	
  (libéralisme	
  économique),	
  
de	
  respect	
  des	
  droits	
  de	
  l'homme,	
  de	
  bonheur,	
  de	
  santé,	
  etc.	
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Qualité	
  de	
  vie	
  et	
  bien-­‐être	
  (wikipédia)	
  

•  La	
  qualité	
  de	
  vie	
  d’une	
  popula8on	
  est	
  un	
  enjeu	
  majeur	
  en	
  sciences	
  économiques	
  
et	
  en	
  science	
  poli8que.	
  On	
  u8lise	
  les	
  no8ons	
  proches	
  d’u8lité	
  et	
  de	
  bien-­‐être.	
  Elle	
  
est	
  mesurée	
  par	
  de	
  nombreux	
  indicateurs	
  socio-­‐économiques	
  (l’
indice	
  de	
  développement	
  humain	
  (IDH)	
  par	
  exemple).	
  Elle	
  dépend	
  dans	
  une	
  large	
  
par8e	
  de	
  la	
  capacité	
  à	
  acheter	
  des	
  biens	
  et	
  services	
  (no8on	
  de	
  pouvoir	
  d'achat),	
  
mais	
  aussi	
  des	
  situa8ons	
  dans	
  les	
  domaines	
  de	
  la	
  liberté	
  (libéralisme	
  économique),	
  
de	
  respect	
  des	
  droits	
  de	
  l'homme,	
  de	
  bonheur,	
  de	
  santé,	
  etc.	
  

•  Le	
  bien-­‐être	
  ou	
  bienêtre	
  est	
  un	
  état	
  qui	
  touche	
  à	
  la	
  santé,	
  au	
  plaisir,	
  à	
  la	
  réalisa8on	
  
de	
  soi,	
  à	
  l'harmonie	
  avec	
  soi	
  et	
  les	
  autres.	
  René	
  Dubos	
  présente	
  la	
  santé	
  comme	
  la	
  
convergence	
  des	
  no8ons	
  d'autonomie	
  et	
  de	
  bien-­‐être.	
  L'u8litarisme	
  définit	
  le	
  bien-­‐
être	
  comme	
  la	
  combinaison	
  de	
  plaisirs	
  et	
  de	
  l'absence	
  de	
  peine,	
  et	
  prône	
  la	
  
maximisa8on	
  du	
  bien-­‐être	
  général.	
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Faisabilité	
  des	
  traitements	
  
spécifiques	
  an<cancéreux	
  
Journal	
  d’Onco-­‐Gériatrie	
  2011;2:41-­‐45	
  

MIF	
  de	
  99.0	
  à	
  107	
  (18-­‐126)	
  

ns	
  

ESAS	
  de	
  27.7	
  à	
  24.4	
  (0-­‐90)	
  

ns	
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