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EFE BSA 2

ALIMENTATION ET PERSONNES AGEES

En France en 2018, on estime a 2 millions le nombre d’individus souffrant de dénutrition.
La prévalence de la dénutrition augmente avec I’avancée en age et touche par conséquent

davantage les personnes agées.

Extrait du Programme National Nutrition Santé 2019-2023

Quand plus rien n’a de goit...

Le risque de dénutrition des personnes agées est
difficile & admettre dans nos sociétés. Pourtant, il est
réel. Les personnels soignants sont massivement
concernés. Le Docteur Hervé Canart, médecin
coordonnateur et Nathalie Louvet, infirmiére référente
sur la nutrition, nous parlent de ces personnes fragiles
qu’ils accompagnent au quotidien dans le contexte
d’'un EHPAD (établissement d’hébergement pour
personnes agées dépendantes) et des familles qui
gagneraient a étre plus présentes...

Quels sont les facteurs qui contribuent a la
dégradation de I'état nutritionnel des personnes en
EHPAD ?

N.L. : Beaucoup ont des problémes de mastication.
On leur donne une nourriture mixée peu appétissante.
Combien de fois j'ai vu des regards envieux aller vers
la viande et les frites de celui qui peut encore
macher...

H.C. : La perte du go(t est un autre facteur. Les
papilles gustatives disparaissent et, petit a petit, plus
rien n’a de goQt, a I'exception des aliments sucrés. Et
avec la nourriture mixée, plus rien n’a de couleur !
S’ajoute un asséchement des glandes salivaires et
des désagréments, les mycoses de la langue par
exemple, auxquels peu de médecins sont sensibilisés.
En troisiéme facteur, je mettrai la polymédication. Plus
on prend de comprimés, moins on a faim.

Source : aidantattitude.fr

Age, perception chimiosensorielle et préférences
alimentaires : extrait d’entretiens

Enquéteur : Vous m’avez dit que pour le golt, ¢a va
bien, mais que pour 'odorat, ce n’est pas terrible...
Répondant : — C’est ¢a.

Enquéteur : — Depuis quand avez-vous cette
impression ?

Répondant : — L’odorat... Ca fait bien 3 ou 4 ans...
Enquéteur : — Associez-vous cela a un événement
particulier, a une maladie ?

Répondant : — Non, non... C’est la vieillesse et ¢a
S’est usé. Usé par le temps !

Ce dialogue est extrait d’entretiens semi-directifs que
nous avons meneés récemment aupres de personnes de
plus de 65 ans (en I'occurrence, le répondant était agé
de 83 ans). Ces entretiens avaient pour objectif d’évaluer
le ressenti de personnes agées face a une éventuelle
perte de la gustation ou de I'olfaction et I'impact d’une
telle perte sur leur plaisir a manger (Caumon, 2010 ;
Crema, 2010). En effet, de la méme fagon que I'dge
s’accompagne d’'un déclin de la vue et de l'audition, 'age
s’accompagne aussi d’'un déclin des capacités
chimiosensorielles. Or, lorsque nous mangeons, la flaveur
contribue pour une large part au plaisir associé a
l'ingestion d’'un aliment ou d’'une boisson.

D’aprés : Age, perception chimiosensorielle et préférences alimentaires, Claire Sulmont-
Rossé, Isabelle Maitre, Sylvie Issanchou, dans Gérontologie et société 2010/3

« Manger est une expérience multi-sensorielle », Charles Spence
En tant que professeur et directeur du Laboratoire de recherche Crossmodal, Département de psychologie expérimentale, a
I'Université d'Oxford, Charles Spence s'intéresse a l'intégration des informations a travers les différents systemes sensoriels par le

biais de diverses techniques.

Comment nos sens contribuent-ils a notre expérience alimentaire ?

« Ce que nous voyons joue un réle majeur dans nos attentes, et par conséquent dans notre expérience alimentaire. Nous vivons
actuellement une époque ou I'apparence visuelle des aliments est fondamentale. Comment apparaitra ce plat dans mon prochain
livre de cuisine, comment sont les photos publiées sur le réseau par les gastro-touristes ? Mais au-dela de tout ceci, je pense
vraiment que le son est le sens de la saveur oublié. Ce sens est bien plus important que ce que la plupart des chefs et nous-mémes
pouvons imaginer. Nous organisons actuellement des événements pendant lesquels nous offrons aux gens des boissons et nous
observons dans quelle mesure en changeant tout simplement d'environnement musical nous pouvons faire évoluer le go(t de la
boisson gu'ils ont dans leur verre. Les sons aigus, le tintement d'un piano font ressortir les notes sucrées tandis que les sons plus
graves, de préférence cuivrés font ressortir les notes plus améres du chocolat/café noir. Pensez a Pavarotti chantant Nessun
dorma... D'une certaine fagon c'est une sorte de synesthésie [association constante d'impressions venant de domaines sensoriels
différents] et je pense qu'il annonce le début des expériences alimentaires dites synesthétiques ou le plaisir d'un repas réside autant
dans ce qui se trouve en dehors de I'assiette que dans l'assiette. Il suffit de voir tous ces nouveaux restaurants qui attirent 'attention
sur les expériences multisensorielles. Nous fournissons les informations scientifiques pour conforter les intuitions. »

Dapres : finedininglovers.fr/article/charles-spence-manger-cest-une-experience-multisensorielle
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A partir des documents proposés en introduction et en annexes ainsi que de vos connaissances,
vous répondrez successivement aux questions suivantes. Un développement structuré est attendu
incluant notamment une introduction et une conclusion. Vous porterez une attention particuliere au
soin et a la qualité rédactionnelle de la copie.

QUESTION 1

Proposer une synthése des facteurs intervenant dans la perception sensorielle des aliments.

QUESTION 2

Analyser les actions mises en ceuvre pour favoriser la prise alimentaire chez les personnes agées
et justifier leurs fondements.

QUESTION 3

Dans le cadre d’un enseignement en CAP Agent Accompagnant au Grand Age (AAGA ou 2AGA),
concevoir une séquence pédagogique permettant de réinvestir certaines informations
judicieusement choisies au sein des documents.

Argumenter les choix didactiques et pédagogiques opérés et présenter en particulier :
- le contexte et la situation professionnelle retenue ;
- le nombre, la durée, le titre des séances avec les objectifs visés et les compétences a
acqueérir par les éléves ;
- une activité comprenant :
e les consignes données aux éléves ;
e un document support proposeé aux éléves adapté d’'une annexe extraite du
dossier documentaire en vue d’une exploitation en classe ;
e la production attendue des éléves.
- une évaluation de votre choix.
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Dossier documentaire

ANNEXE 1. Les cing sens, la mémoire et les souvenirs
ANNEXE 2. La mesure du « godtde ... »
ANNEXE 3. Des qualités organoleptiques des aliments aux choix alimentaires

ANNEXE 4. Evaluation de I'appréciation de la qualité sensorielle des repas servis en
établissement de santé

ANNEXE 5. Le goQt d’'un aliment, c’est quoi ?

ANNEXE 6. Des colorants trompeurs

ANNEXE 7. Les mécanismes complexes du go(t

ANNEXE 8. Impact de I'environnement sur la saveur des aliments

ANNEXE 9. Les troubles des sens

ANNEXE 10. Présentation des troubles de I'odorat et du godt

ANNEXE 11. Les changements sensoriels chez les ainés

ANNEXE 12. Extrait du Programme National Nutrition Santé (PNNS) 2019-2023

ANNEXE 13. La restauration, pilier du bien vieillir

ANNEXE 14. Sécurité alimentaire, convivialité et qualité de vie, les champs des possibles

dans le cadre de la méthode HACCP

ANNEXE 15. Extraits du référentiel du CAP Agent Accompagnant au Grand Age

10

11

12

13
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ANNEXE 1. Les cing sens, la mémoire et les souvenirs

La vue, l'ouie, I'odorat, le golt et le toucher participent d'une mémoire implicite trés importante au quotidien.
lls sont de puissants indices des souvenirs.

De nos cing sens, c'est 'olfaction qui serait la plus a méme de nous ramener vers des épisodes passés de
notre vie. Dans I'épisode de la madeleine de Proust, c'est pourtant le golt qui joue le réle essentiel. Au-dela
de la fonction de réactivation de souvenirs, la mémoire des odeurs, des godts, comme celle des autres sens,
est utile a des fins de reconnaissance immédiate. Sans aucun effort conscient de notre part, a partir d'un
simple élément sensoriel, notre cerveau reconstruit automatiquement un objet, un son, une texture...

« L'odeur et la saveur restent encore longtemps, comme des ames, a se rappeler, a attendre, a espérer, sur
la ruine de tout le reste, a porter sans fléchir, sur leur gouttelette presque impalpable, I'édifice immense du

souvenir » (Marcel Proust, 1913).

« C'est ce que I'on appelle I'amorgage perceptif », commente Francis Eustache, directeur d'une unité de re-
cherche dédiée a I'étude de la mémoire humaine a Caen. Ce processus s'opére de maniere implicite et « n'a
en rien la plénitude du souvenir ». Dés ses premiers jours de vie, le nourrisson y a recours pour repérer la
présence de sa mere, dont la voix et I'odeur sont pergues trés tot. Et le processus tient une place importante
dans notre quotidien.

On utilise par exemple la mémoire sensorielle pour s'orienter lorsqu'on chemine le long des rues qui nous
conduisent de notre domicile jusqu'a la boulangerie du quartier : en marchant, un détail en appelle un autre,
la premiére rue est instinctivement reconnue, et I'on sait automatiquement a quel moment il faut tourner a
gauche, emprunter une seconde rue, et ainsi de suite jusqu'a se retrouver devant le boulanger. Ou encore,
pour savoir, en le humant, puis en le goQtant, que I'on boit du café, non du thé ou du chocolat chaud.

Pour apprécier le poids des émotions dans le souvenir d'odeurs, des chercheurs avaient alors comparé I'ef-
fet d'indices visuels ou olfactifs, en demandant a des femmes de regarder I'image d'un parfum ou de le sen-
tir. Leur amygdale et leur hippocampe s'activaient davantage quand elles reconnaissaient un parfum au nez,
plutét que visuellement. Comme si la récupération d'un souvenir était meilleure a I'odeur, en passant par le
filtre des émotions. Plus largement, comme I'explique Francis Eustache, « l'information épisodique est, par
nature, sensori-perceptive ». Car c'est avec nos cinq sens et leur mémoire que nous pouvons former des
souvenirs.

Source : sante.lefigaro.fr/sensoriel-la-memoire-de-la-madeleine-et-de-la-gorgee-de-the-20220623
ANNEXE 2. La mesure du « golt de ...»

Profil sensoriel de cerises de variété Folfer a deux dates de récolte (10 descripteurs sensoriels
évalués)

Couleur —bpFolfer C4
10._ —.-FO'fefcs

Persistance arome..--="" "-.._Croquant
Aréme : . Ferme
Acide * ' Spongieux
Sucré - ; ‘ ‘Juteux

Persistance peau

D’aprés Rapport du groupe PNNS sur la qualité gustative des aliments et environnement des repas (décembre 2010)
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ANNEXE 3. Des qualités organoleptiques des aliments aux choix alimentaires

La distinction entre le « golt de » I'aliment et le « golt pour » I'aliment est importante. Le « godt de »
l'aliment est la perception complexe de ses multiples qualités sensorielles. Le « got pour » I'aliment
est la disposition a I'accepter ou a le rejeter. Quelques dispositions sont présentes a la naissance et
sont probablement mises en place dés la fin de la vie foetale. L’expérience alimentaire permet
ensuite de former une hiérarchie de préférences et de rejets alimentaires propre a chacun. Un
meécanisme d’apprentissage biologique de type pavlovien, par lequel les qualités sensorielles de
'aliment sont associées aux conséquences métaboliques de I'ingestion, met en place, pour chaque
mangeur, le répertoire des godlts et des rejets alimentaires. L’expérience d’'un malaise digestif
instaure une aversion alimentaire conditionnée. L’expérience postingestive d’effets bénéfiques
assure I'acceptation future de I'aliment par le mangeur. Grace a ce mécanisme, une préférence pour
des aliments riches en énergie se développe facilement. Des appétits spécifiques peuvent aussi
apparaitre pour les aliments qui fournissent a I'organisme des nutriments particuliers. Le « goQt
pour » les aliments varie également en fonction du statut nutritionnel ou de I'expérience sensorielle
récente. La notion de rassasiement sensoriel spécifique souligne le fait qu’au cours de l'ingestion
d’un aliment, le plaisir @ consommer cet aliment diminue progressivement jusqu’au rassasiement,
alors que le plaisir a manger d’autres aliments présentant des caractéristiques sensorielles
différentes n’est pas affecté. Ce concept, dont les mécanismes cérébraux commencent a étre
identifiés, souligne I'importance de la stimulation sensorielle dans la commande du comportement
alimentaire, parallélement a celle des signaux physiologiques reflétant le statut nutritionnel. Le « goQt
pour » I'aliment est donc un aspect puissant de la stimulation a manger qui varie pendant toute la
vie, en fonction de facteurs aussi bien sensoriels que physiologiques.

Source : Bellisle, F. (2006). Des qualités organoleptiques des aliments aux choix alimentaires. Cahiers de Nutrition et de Diététique.

ANNEXE 4. Evaluation de I'appréciation de la qualité sensorielle des repas servis en
établissement de santé
Parmi les critéres en lien direct avec le repas pouvant étre améliorés pour satisfaire au mieux les patients, on trouve :

- le golit des plats : certains questionnaires font apparaitre que les patients ne sont pas toujours satisfaits du go(it
des plats proposés, ceci peut d’ailleurs étre parfois la principale raison de non consommation.

% des patients interrogés insatisfaits
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Répartition des raisons de non satisfaction des patients concernant les différents repas.

Source : rapport du groupe PNNS sur la qualité gustative des aliments et environnement des repas : restauration scolaire,
hospitaliere et aide alimentaire. Extrait des résultats des enquétes de satisfaction menées par 'AP-HM (Assistance Publique —
Hépitaux de Marseille) en 2008 et 2009. (non publié. Transmis par IAP-HM).
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ANNEXE 5. Le goit d’un aliment, c’est quoi ?

LE GOUT D’UN ALIMENT
C’EST QUOI ?

Ce que le langage commun appelle le «goiit» d’un aliment
correspond en fait a la saveur, a ’arome de I’aliment ainsi
gu’aux sensations trigéminales qu’il induit.

OLFACTION

Le sens de Polfaction (notre nez) permet de percevoir Podeur et IParéme de I'aliment :
c’est notre odorat qui permet de reconnaitre s’il s’agit d’'un aréme de pomme, de raisin ou d’orange.

GUSTATION

Lorsque I’on mange, notre sens de la gustation, porté par la langue, permet de percevoir
la saveur d’un aliment : saveur sucrée, salée, acide, ameére, umami et le gras.

N DU
Qo\)“c,io 60077,_,

&
é) )
N 7

SYSTEME TRIGEMINAL

Enfin, le systéme trigéminal permet de déterminer si I'aliment est
frais, piquant, pétillant, chaud...

Ces trois sens sont essentiellement activés
par des molécules présentes dans les aliments.

EINA oEm @u

Source : inrae.fr/alimentation-sante-globale/gout
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ANNEXE 6. Des colorants trompeurs

Pour mieux comprendre les interactions entre la couleur d'un aliment et son godt, c'est sur un test
qgue Dominique Valentin, enseignante-chercheuse en psychologie alimentaire a I'Université de
Bourgogne, propose de revenir. « Il s'agit d'une expérimentation trés simple que je soumets a mes
étudiants : nous godtons dans des verres transparents une solution avec un arébme fraise et un
colorant vert. Au cours de la degustation, une majorité d'entre eux est convaincue de boire un
sirop a la menthe ! », s'amuse-t-elle. Autrement dit, la couleur d'un aliment dicte son godt, le
cerveau l'associant immédiatement au souvenir d'aliments aux caractéristiques similaires. « Pour
traiter les informations que nous apporte notre environnement, nous disposons de deux routes,
que nous combinons en permanence », poursuit-elle.

« La reconnaissance visuelle de I'aliment emprunte la premiére route, dite "top down" (du haut
vers le bas) : ce que I'on pergoit attire notre attention et nous donne une image du golt a

venir. » Et la seconde ? « C'est la route dite "bottom up” (du bas vers le haut) : lorsque la couleur
de I'aliment n'éveille rien en mémoire, on se concentre alors sur ce que I'on godte et I'on en
décortique en bouche la flaveur, c'est-a-dire la somme des sensations olfactives et gustatives
percues par le nerf trijumeau, responsable par exemple des yeux humides ou des picotements
nasaux lorsque vous mangez de la moutarde », compléte-t-elle.

Puissant référent organoleptique, la couleur des aliments tient un réle central dans les
comportements alimentaires. Elle est méme une composante essentielle de I'appétit. « En
mangeant, on se fait plus plaisir que I'on ne calme sa faim, explique Agnés Giboreau, directrice de
la recherche a I'Institut Paul-Bocuse. L'état de satiété n'est compris par le corps qu'une vingtaine
de minutes apreés l'ingestion de I'aliment. Ce qui est immédiat, c'est I'anticipation de cette satiété et
le plaisir de manger. » Ce dernier passe aussi par la couleur : dés le milieu des années 1980, des
travaux scientifiques ont mis en évidence le role de la variété dans I'entretien de I'appétit. « Il s'agit
de la satiété sensorielle spécifique, qui montre qu'une alimentation monotone érode le plaisir de
manger. Au contraire, un nouveau plat, de nouvelles couleurs le réveillent. »

Source : d’aprés neorestauration.com/article/des-colorants-trompeurs

ANNEXE 7. Les mécanismes complexes du goiit
Un grand nombre de cellules et de messages sont impliqués pour donner vie aux sensations
gustatives.

e La subjectivité olfactive
Le systeme olfactif dépend du génome de chaque individu. Selon les chercheurs, prés de 600
génes codent les protéines réceptrices des neurones olfactifs. A chaque individu, une combinaison
propre. Il en résulte d’inévitables différences dans la perception des arémes. « Il est impossible de
trouver deux personnes identiques sur le plan de l'olfaction », résume Patrick Mac Leod, président
de I'Institut du godt.

e Perception olfactive optimale avec le chaud
De nombreux récepteurs sont sensibles a la température. La perception des flaveurs est forte pour
des plats Iégérement plus chauds que la température de la bouche. Phénoméne accentué par le
fait que si I'aliment est chaud, il génére plus de molécules volatiles odorantes que lorsqu’il est
froid.

e Les autres perceptions en jeu
Les sensations liées au toucher nous renseignent sur les aliments : dur-mou, moelleux-rugueux,
onctueux-pateux... L’ouie apporte également des sensations : la biscotte qui craque, les bulles qui
pétillent...L’ensemble des messages sensoriels sont traités par le cerveau pour former une image
multi-sensorielle globale. Pensons a I'image de la fraise, résultante de la saveur sucrée, de I'odeur,
la texture juteuse et granuleuse.

Source : observatoire-des-aliments.fr/qualite-dico/mecanismes
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ANNEXE 8. Impact de I’environnement sur la saveur des aliments

« Les humains apprécient non seulement le sucré, le salé des aliments, mais ils sont influencés
par I'environnement dans lequel ils mangent. Les scientifiques de 'alimentation de I'Université
Cornell ont utilisé la réalité virtuelle pour montrer comment la perception des vrais aliments peut
étre modifiée par leur environnement, selon une étude publiée dans le Journal of Food Science.

« Lorsque nous mangeons, nous percevons non seulement le golt et 'arbme des aliments, mais
nous obtenons des informations sensorielles de notre environnement - nos yeux, nos oreilles,
méme nos souvenirs de I'environnement », a déclaré Robin Dando, professeur agrégé de science
alimentaire et auteur principal de 'étude.

Environ 50 panélistes qui ont utilisé des casques de réalité virtuelle pendant qu’ils mangeaient ont
recu trois échantillons identiques de fromage bleu. Les participants a I'étude ont été virtuellement
placés dans une cabine sensorielle standard, un banc de parc agréable et I'étable a vaches pour
voir des vidéos a 360 degrés enregistrées sur mesure.

Les panélistes ne savaient pas que les échantillons de fromage étaient identiques et ont évalué le
piquant du fromage bleu significativement plus élevé dans le cadre de I'étable que dans la cabine
sensorielle ou le banc virtuel du parc. »

Extrait et traduit de : Friedlander, B. (2018). Eating with your eyes : Virtual reality can alter taste. Cornell Chronicle.

ANNEXE 9. Les troubles des sens

Le go(t et 'odorat sont des facteurs essentiels de la régulation de I'appétit. lls jouent par
conséquent un rdle trés important dans les problémes anorexiques des personnes agées. A partir
de 50 ans, le vieillissement physiologique entraine des modifications de ces deux sens, altérant
ainsi la détection des saveurs, et diminuant le plaisir de manger. Ceci a pour conséquence une
modification du comportement alimentaire (diminution de I'appétit et de la soif), aboutissant dans la
majorité des cas a des phénomeénes de dénutrition. Outre le vieillissement naturel des sens,
d’autres facteurs modifient les capacités sensorielles d’'un individu : certains médicaments, des
facteurs nutritionnels (déshydratation, carence en vitamine B3 et zinc, cirrhose, alcool), des
facteurs locaux (brlures, mycoses, produits chimiques), des facteurs neurologiques et d’autres
facteurs pathologiques.

Source : Le gout de ...... vieillir .... Mémoire de Philippe Briard (2008)

ANNEXE 10. Présentation des troubles de I’odorat et du gout

Aprés I'age de 50 ans, la capacité a sentir et a golter commence progressivement a diminuer.
Les muqueuses nasales deviennent plus minces et plus séches et les nerfs utilisés pour I'odorat
se détériorent. Les personnes agées peuvent toujours sentir les odeurs fortes, mais les odeurs
subtiles sont plus difficiles a distinguer.

Le nombre de papilles gustatives diminue également avec I'age et celles qui restent deviennent
moins sensibles. Ces changements ont tendance a réduire davantage la capacité a godter le
sucré et le salé que celle a godter I'acide et 'amer. Ainsi, de nombreux aliments commencent a
avoir un godt amer.

Comme l'odorat et le golt diminuent avec I'age, beaucoup d’aliments semblent souvent fades.
Une sécheresse de la bouche est plus souvent présente, réduisant encore plus la capacité a
sentir et a godQter. Aussi, de nombreuses personnes agées souffrent de troubles ou prennent des
meédicaments qui contribuent a la sécheresse de la bouche. En raison de ces changements, les
personnes agées peuvent manger moins. Ne pouvant pas obtenir les nutriments nécessaires a
une bonne santé, leur état peut s’en trouver aggravé, en particulier si elles souffrent déja de
certains troubles.

Le golt peut étre testé en utilisant des substances qui sont sucrées (sucre), acides (jus de
citron), salées (sel) et améres (aspirine, quinine ou aloés).

Source : Marvin P. Fried (2023)
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ANNEXE 11. Les changements sensoriels chez les ainés

Les problemes associés a I'odorat augmentent en vieillissant et sont plus fréquents chez les
hommes que chez les femmes. La perte d’'odorat chez les ainés peut étre associée a la diminution
du nombre de cellules sensorielles qui détectent les arbmes. Méme s’il est normal que ces cellules
meurent et soient remplacées par de nouvelles cellules, chez les ainés, le processus de
régénération se fait plus lentement. De la méme fagon, le nombre total de papilles gustatives
diminue avec 'age. Par exemple, a 30 ans, une personne a environ 245 papilles gustatives sur
chaque petit renflement de la langue. A I'age de 70 ans, ce nombre n’est plus que de 88. De plus,
les papilles restantes perdent de leur masse, c’est-a-dire qu’elles deviennent plus petites. La
diminution de la production de sécrétions dans le nez et la bouche constitue une autre cause
possible de perte d’odorat. En effet, le mucus fait en sorte que les odeurs restent assez longtemps
dans le nez pour étre détectées par les cellules sensorielles, et comme pour la production de
mucus dans le nez, la production de salive dans la bouche diminue avec I'age, ce qui rend la
bouche séche et peut avoir des effets sur la perception des saveurs.

Comment reconnaitre la perte d’odorat et de goit ?

e Perte ou gain de poids notable

e Augmentation ou diminution de I'appétit

e Plaintes fréquentes associées au manque de godt des aliments
e Utilisation excessive des épices et des assaisonnements

e Commentaires relatifs au go(t acide ou amer des aliments

e Incapacité a identifier un aliment seulement a son goat

Maniéres de favoriser la prise alimentaire

e Rendre la nourriture appétissante - L’utilisation d’aliments de couleurs et de formes différentes
comme des fruits ou des légumes colorés rend la nourriture plus attrayante

e Servir la nourriture tiéde plutot que froide

e Donner de la texture a la nourriture, la texture peut compenser le peu de godt et d’'arbme

o Augmenter la saveur des aliments, I'ajout de saveurs naturelles ou artificielles contribue a
augmenter les saveurs et les arbmes

o Assaisonner les aliments, I'utilisation de différentes herbes et épices rehausse les saveurs des
plats

e Encourager les résidents a mastiquer longtemps la nourriture, une longue mastication permet
un meilleur contact entre les morceaux de nourriture et les récepteurs gustatifs et olfactifs

o Encourager les résidents a alterner d’un aliment a 'autre a chaque bouchée, I'alternance entre
les aliments durant le repas augmente le godt et les saveurs

e Sila personne a besoin d’assistance pour se nourrir, ne pas mélanger les aliments entre
eux. Le mélange de la nourriture empéche la personne de distinguer les saveurs, car ces
derniéres se fondent 'une dans l'autre.

Source : Les changements sensoriels chez les ainés | Service alimentaire Gordon (gfs.ca)
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ANNEXE 12. Extrait du Programme National Nutrition Santé (PNNS) 2019-2023

AXE 3 : Mieux prendre en charge les personnes en surpoids, dénutries ou atteintes de
maladies chroniques

39. Action : Promouvoir la Charte nationale pour une alimentation responsable et durable
dans les établissements médico-sociaux

L’amélioration de I'alimentation représente un enjeu majeur de santé en milieu médico-social qui
doit s’inscrire au cceur des réflexions des acteurs concernés afin de promouvoir la santé et le bien-
étre des personnes accueillies ; d’ou I'importance de développer une philosophie de « prévention »
par la qualité de vie, dont I'alimentation, pour réduire les risques de dénutrition.

La prise en compte de cet enjeu majeur de la nutrition en établissement médico-social s’est
concrétisée par la signature en 2017 d’une « charte nationale pour une alimentation responsable
et durable dans les établissements médico-sociaux » entre la ministre des affaires sociales et de la
santé et le ministre de I'agriculture. Cette charte s’inscrit en cohérence avec les actions du PNNS
et du PNA (Programme National pour I'Alimentation). Elle vise a promouvoir le plaisir a table, a
améliorer, pour leur santé et leur bien-étre, I'alimentation des personnes accueillies, a lutter contre
le gaspillage alimentaire et a garantir un approvisionnement local et de qualité.

Le texte de la charte pourra étre révisé afin de tenir compte notamment de la question de la durée
du jeline nocturne ainsi que d’un apport calorique et protéique minimum.

40. Action : Améliorer la formation initiale et continue des professionnels travaillant dans
les établissements médicaux
L’alimentation joue un réle central dans la prévention de la perte d’autonomie. Elle permet aux
personnes accueillies dans les établissements de se sentir bien et de limiter les phénomenes de
dénutrition.
Bien manger est un des plaisirs que les établissements sociaux et médico-sociaux doivent prendre
en compte dans leur projet d’établissement pour promouvoir la santé et le bien-étre des personnes
accueillies et lutter contre le gaspillage alimentaire.
Les repas sont également des occasions de partage et de convivialité. Des animations autour des
repas sont des facteurs d’intégration sociale et de liens entre résidents et personnels (ateliers
culinaires, potagers en EHPAD, organisation d’événements thématiques, etc ...).
C’est pourquoi la sensibilisation de 'ensemble des professionnels du champ médico-social, des
aidants et des personnels accueillis et de la question de la dénutrition chez les personnes agées,
les personnes handicapées et les populations précaires est un objectif prioritaire en termes
d’amélioration de la qualité de vie de ces personnes.
Il s’agit de veiller, en lien avec I'évolution des métiers, a I'adaptation des formations initiales et
continues pour les professionnels du champ social, médico-social et paramédical travaillant dans
les établissements médico-sociaux :

- Personnels encadrants (soignants, accompagnateurs...) ;

- Personnels techniques (cuisiniers, acheteurs...) ;

- Directeurs d’établissements meédico-sociaux.

Source : Programme National Nutrition Santé 2019-2023
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ANNEXE 13. La restauration, pilier du bien vieillir

Selon Karelle Hermenier, directrice du site de I’hépital de Concarneau du CH de Cornouaille,

« pour les familles, le soin, le linge et la restauration sont les sujets les plus importants ». Oui, la
restauration est au coeur des préoccupations. Et pour cause : elle se situe au croisement de tous
les enjeux de la prise en charge, du soin a la vie sociale en passant par le bien-étre et le plaisir.

Restauration et soin
Selon le Collectif de lutte contre la dénutrition, environ 40 % des personnes agées seraient
dénutries en établissement. Face a ce constat alarmant, le dernier PNNS* a fixé des objectifs
ambitieux de réduction du pourcentage de personnes agées dénutries. Cette prise de conscience
était indispensable pour que des actions soient menées au niveau national. Mais I'enjeu n’est pas
nouveau pour les acteurs de terrain qui ont en ligne de mire la dénutrition de leurs résidents depuis
longtemps. Ajustement des quantités, amélioration de la qualité nutritionnelle, proposition de
compléments nutritionnels oraux, quantification des calories, protéines, vitamines et minéraux, ...
sont autant de réflexes devenus quotidiens en Ehpad, au méme titre que I'encouragement a
l'activité physique et 'accompagnement sur I'hygiéne bucco-dentaire, autres piliers de la lutte
contre la dénutrition.

Dans le cas de résidents présentant des troubles cognitifs ou souffrant d’arthrite ou d’arthrose, le

« manger main » a également trouvé sa place. Le plaisir de manger peut donc aussi prendre la
forme de « plats adaptés », les résidents

éprouvant ainsi moins de difficultés a se Des étoiles pour les résidents
nourrir.

Le secteur des Ehpad regorge d’opérations avec des
Restauration et plaisir chefs étoilés : concours, menus spéciaux, etc. Si ces
La restauration, quand elle est source de initiatives peuvent paraitre en décalage avec le mieux
plaisir, participe de la bonne prise en soin vieillir et la vie en Ehpad, I'intérét est pourtant reel
du résident mais également (et surtout pour | Selon Charlotte Forest, responsable innovation
certains) de son bien-étre. Il est donc culinaire d’Elior santé : « Le chef étoilé a une longueur
essentiel de donner envie aux résidents, et d’avance sur la cuisine de demain. |l fait bénéficier le
ce malgré les adaptations apportées aux secteur de cettg vision !orsqu’il inter\{ient dans Ig;
plats. Or, pour prendre plaisir & manger, process R&D ou I'on mixe les expertises de nutrition,

plusieurs éléments doivent étre réunis : ce de compréhension, de pathologies des séniors, de
que I'on met dans I'assiette (le menu, le car?am_te a répondre sur le goat » Surle ter_raln, c_es_
choix, le go(it) ; I'assiette elle-méme (la opérations ont surtout une vocation rpa’rk.etlng qui, si
présentation, la texture) : le choix (menus eIAIels sont pon.ctuell.es, ont un eﬁ‘e’t peneflque, tant du
de substitution, buffet), lenvironnement (les cotg des gestlonnalre§ que des re3|dent.s etde Ieur.
voisins de table, le bruit, Paccompagnant) famille, heure,ux.d’e voir au menu une fois par semaine
et notamment I'environnement hotelier. Sur | UN dessert « étoilé » par exemple.

ce dernier point, Sabine Soubielle,
directrice d’Humanitude Restauration,
I'affirme : « En Ehpad, le professionnel du prendre soin n’est pas qu’un nourrisseur ». Il faut donc
apprendre aux équipes a travailler autrement, a accompagner la personne dans ce moment de
plaisir tout en respectant sa dignité.

* Programme National Nutrition Santé 2019-2023
Extrait de : Rapport-Elior-2020 ehpad et restauration, quels modeles pour demain ?
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ANNEXE 14. Sécurité alimentaire, convivialité et qualité de vie, les champs des possibles
dans le cadre de la méthode HACCP

Les établissements d’hébergement pour personnes agées dépendantes (Ehpad) proposent
différentes prestations d’accueil et d’accompagnement soumises a des réglementations incluant
notamment la prestation restauration. La qualité de cette prestation est essentielle pour la qualité
de vie du résident. Si d’'un point de vue réglementaire elle doit étre conforme aux normes
vétérinaires et sanitaires incluant la démarche HACCP (Hazard Analysis Critical Control Point), elle
offre malgré tout, une grande liberté aux établissements. Ces derniers peuvent mener en toute
sécurité des activités du type « ateliers cuisine » et adapter la prestation restauration aux attentes
et besoins des résidents. Si cette derniére vise a assurer un des besoins primaires de 'Homme (se
nourrir) en toute sécurité, pour autant, elle ne s’oppose en rien a la possibilité de dépasser les
besoins physiologiques pour procurer plaisir et convivialité. Elle n’interdit en rien de cuisiner ou de
mettre en place des ateliers cuisine et des ateliers de cuisine thérapeutique, « de mettre les mains
dans la farine, de pétrir, de retrouver des sensations (toucher, sentir, godter). » Parce que manger
est important et prendre du plaisir @ manger encore plus important, il est primordial de continuer a
entretenir le plaisir de manger et développer au maximum la convivialité. Les Ehpad doivent, dans
la mesure du possible, mettre a disposition une petite cuisine a destination des résidents telle
gu’elle existe le plus souvent au sein des PASA (Pdle d’Activités et de Soins Adaptés). Si ces
cuisines sont limitées au cadre du PASA, elles doivent pouvoir étre a la disposition des autres
résidents et de leur famille en dehors des heures d’ouverture du PASA.

- Point de vigilance sur les préparations

Le respect de la chaine du froid pour les préparations froides :
Toutes les préparations froides, destinées a la consommation doivent étre stockées a une
température située entre 0 et 3 degrés. Elles seront sorties du réfrigérateur au plus prés de leur
consommation pour limiter le temps passé a température ambiante.

Le respect de la chaine du chaud pour les préparations chaudes :
Toutes les préparations chaudes doivent étre conservées a une température égale ou supérieure a
63 degrés Celsius dans un contenant adapté (étuve ou bain-marie) pour procéder au bon maintien.
Cette température doit étre respectée dans la mesure ou elle permet d’éviter une intoxication
alimentaire (elle peut étre vérifiée avec un thermométre alimentaire).

- Point de vigilance

Pour les Ehpad non équipés de PASA ou de petites cuisines, il est possible d’avoir recours a des
solutions mobiles, tels les chariots de cuisine équipés de plaques de cuisson et ses déclinaisons
(chariot crépe, chariot hot dog, etc.).

- Point de vigilance sur la tenue des résidents
La démarche HACCP n’impose pas aux résidents, le port d’'une charlotte et de gants, mais
uniquement un lavage systématique des mains.

- Point de vigilance sur les ateliers confiture

Les confitures dites « maison » confectionnées par les résidents avec notamment les fruits du
jardin, doivent étre consommées dans un délai d’'une semaine. Elles doivent étre conservées dans
le réfrigérateur et doivent mentionner la date du jour de la fabrication. L’ensemble des ingrédients
utilisés doit étre tracé (numéro de lot pour le sucre).

Source : d’aprés has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2018-10/fiche-repere_haccp.pdf
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ANNEXE 15. Extraits du référentiel du CAP Agent Accompagnant au Grand Age (AAGA ou 2AGA)
ANNEXE 11
REFERENTIEL DES ACTIVITES PROFESSIONNELLES
Finalité
Le titulaire du CAP « agent accompagnant au grand age » de niveau 3 accompagne la personne agée dans les
actes de la vie quotidienne (premier niveau de qualification).

Public ciblé

Personnes agées en structures sociales et médico-sociales.

Lieux d’activités

Il exerce ses activités au sein des structures sociales ou médico-sociales accueillant des personnes agées.

Maintien de ’autonomie de la personne

Afin de favoriser et/ou de maintenir I’autonomie de la personne, I’accompagnement envisagé est adapté aux
capacités, habitudes de vie mais également a la culture de I'usager.

Le professionnel accompagne la personne dans la réalisation des actes essentiels de la vie quotidienne, sociale,
en fonction de ses capacités et de ses choix.

Il participe a la mise en ceuvre du projet personnalisé dans le cadre d’un travail d’équipe.

Le titulaire du CAP Agent accompagnant au grand age exerce ses taches sous l’autorité d’un responsable

hiérarchique. Il applique les reégles d’hygiene et de sécurité. Il adopte une attitude professionnelle adaptée dans le
respect de I'intimité de la personne et de ses croyances.

Prévention des risques professionnels

Il prend en compte dans I’ensemble de ses activités la prévention des risques professionnels.

Usage du numérique et de la domotique

Ce professionnel integre dans ses activités I’'usage de la domotique et de I’outil numérique, en prenant en compte
leur évolution dans le contexte professionnel.

Les poles d’activités

Poles d’activités Activités

Pole 1: Services et entretien dans | A1.1. Mise en place et service des repas )
I'environnement collectif de la per- | A1.2. Remise en état des matériels et des espaces collectifs
sonne A1.3. Entretien du linge

Péle 2 : Promotion de I'autonomie de | A2.1. Promotion de I'autonomie dans les actes essentiels de la vie quotidienne
la personne dans son espace privé | A2.2. Entretien et personnalisation de la sphére privée

Pole 1: Services et entretien dans I'environnement collectif de la personne

Activité 1.1 Mise en place et service des repas

Taches

- Préparation de I'espace de repas et de distribution

- Maintien ou remise en température des préparations
- Service

Moyens et ressources

- Espace de restauration collectif

- Matériel de restauration

- Equipements

- Protocoles liés a I'organisation des repas
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Bloc n° 1 - Services et entretien dans I'environnement collectif de la personne

Activité A1.1 -

misseer:'i‘cem;:: Poartf:eng?s Critéres évaluation Savoirs associés Limites de connaissances
repas
C1.1. Assurer la mise en place et le service des repas

C1.1.1. Maintenir
et remettre en
température
des prépara-
tions culinaires
élaborées a
I'avance

Préparer les matériels
de maintien et de
remise en tempéra-
ture

Contrdler les tempéra-
tures

Maintenir et remettre
en température

Controler la confor-
mité qualitative et
quantitative des
préparations culi-
naires

Choix correct du matériel

Utilisation rationnelle des
équipements et du
matériel

Organisation rationnelle
de I'activité avec prise
en compte des priori-
tés, des contraintes

Respect des protocoles
Application conforme des
mesures correctives

Matériels ou appareils de,
cuisson, refroidissement
rapide, conservation
(chaud ou froid)

Qualités organoleptiques des
aliments et des prépara-
tions culinaires

Altérations des produits ali-
mentaires et maintien de
leurs qualités Risques spé-
cifiques aux opérations de
distribution :

- Risques microbiologiques :
développement microbien
dans les denrées et les pré-
parations culinaires ;

- Risque thermique.

Les toxi-infections et maladies
infectieuses alimentaires

Mesures préventives
Critéres microbiologiques
réglementaires

A partir de situations de travail :

Justifier 'utilisation de I'appareil de distribution, ses
conditions d'utilisation et les précautions a pren-
dre.

A partir de situations de travail :

- Repérer les aliments sensibles et justifier leur
conservation ;

- Justifier les mesures visant a contrdler les
conditions de développement microbien ;

- Enoncer les conséquences des TIAC et des
maladies infectieuses ;

- Justifier |a température de service au regard des
risques liés a la personne.

A partir de situations de travail :

Mettre en relation les organes des sens avec les
qualités organoleptiques.

A partir de situations de travail :

- Justifier la conservation du plat témoin ;

- Identifier les risques de biocontamination lors de
la distribution.

Justifier les mesures réglementaires appliquées a la
distribution (respect des températures...).

A partir d'une procédure :

Identifier les points a risques et mettre en relation
des moyens de prévention.

A partir de situations de travail :

- Indiquer les altérations possibles ;

- Mettre en relation les produits, leur mode de
conservation et d'utilisation ;

- Justifier les mesures a adopter en présence d'un
aliment altéré.
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C1.1.2. Mettre en
place des élé-
ments néces-
saires au
service et dres-
ser |'assiette

Disposer les produits
non alimentaires et
alimentaires sur les
espaces de distribu-
tion

Participer a la mise en
valeur des espaces
de distribution

Vérifier et mettre en
fonctionnement des
matériels assurant
la conservation pen-
dant le service

Choix et utilisation adap-
tés des équipements et
des matériels

Organisation, rationnelle
de I'activite avec prise
en compte des priori-
tés, des contraintes

Respect du temps

Conformité du résultat

Espaces ou lieux de dis-
tribution opérationnels
et ordonnes

Attention portée au
confort des convives
et a |'environnement
pendant le repas

Distribution des repas :

- Distribution immédiate ;

- Distribution différée espace/-
temps ;

- Liaison chaude /froide.

Techniques professionnelles :
mise en place et réapprovi-
sionnement des espaces de
distribution

A partir de situations de travail :

- Enoncer les incidences du mode de distribution
alimentaire sur les préparations alimentaires et les
aliments ; Justifier la chronologie et les régles de
la mise en place ;

- Justifier I'organisation du réapprovisionnement
tout au long du service;

- Justifier les controles qualité a réaliser au cours
ou a l'issue des activités ; )

- Repérer dans le PMS les opérations de tracabilite
a respecter lors de la mise en place et du
réapprovisionnement.

C1.1.3. Servir le
repas en toute
conformité

Conserver et servir a
bonne température
Dresser les plats, les
collations a table
Servir des portions, les
boissons
Aider a la prise des
repas si besoin
Repérer les signes de
déshydratation et la
dénutrition
Appliquer les mesures
préventives dans le
cadre du service
Créer une ambiance
agréable/dimension
sociale du repas

Présentation propre et
soignée

Lieu, durée, habitudes et
rythme de la personne
respectés

Renseignement précis
des documents de tra-
cabilite

Prévention de la déshy-
dratation et la dénutri-
tion

S'assurer de |'installation
confortable et sécuri-
sée de la personne

Comportement adapté

Aide dans le respect de
I"autonomie, des
potentialités et du
rythme de la personne

Satisfaction de 'usager

Respect du temps imparti
pour |'exécution des
taches

Transmission des obser-
vations concernant la
prise de repas

Configuration des locaux
adaptée aux besoins
de la personne

Tracabilité

L'apport hydrique

Fausses routes et prévention

Les aides techniques a la prise
des repas

Facteurs d’ambiance du
repas : qualité de I'air,
confort acoustique et visuel

A partir des documents de tracabilité :

- ngpérer les informations nécessaires a la tracabi-
ité ;

- Compléter le document tracabilité ;

- Justifier I'intérét des informations portées.

Identifier les différentes sources de |'apport
hydrique

A partir de situations de travail :
Présenter les recommandations en matiére de
prévention des fausses routes selon la personne

Expliquer I'intérét du matériel et des équipements
Justifier I'utilisation des matériels et des équipe-
ments

Enoncer les nuisances liées a I'ambiance thermique,
acoustique et lumineuse
Justifier les améliorations possibles
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