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Une maison de retraite
a l'écoute des sourds

Dans le Nord, un Ehpad accueille des personnes agées isolées du fait de leur
handicap en privilégiant la langue des signes. Une premiere en France.

sSeniors

Le repas est terminé, mais Michel
Demarle n’a pas envie de sortir de table,
trop occupé a taquiner Lucette Verstraete,
savoisine d’en face. « Jadore bavarder, ga
nous plait détre ensemble », explique le
retraité de 69 ans. Leur discussion est un
ballet de gestes et de sourires. Michel et
Lucette font partie des 20 résidents sourds
de ’Ehpad Saint-Francois-de-Sales de
Capinghem (Nord), une commune de la
métropole lilloise.

Inspirée d’'un établissement hollandais,
cettemaison deretraite adaptée aux besoins
des personnes sourdes et dépendantesn’a
pas d’équivalent en France. Depuis son
ouverture, en 2013, l'endroit accueille des
seniors venus de tout I'Hexagone.

\ocation sociale et solidaire

Pour les personnes sourdes, le grand
age marque souvent le début d’un isole-
ment douloureux. Aprés une existence
professionnelle et amicale bien remplie,
elles se retrouvent souvent seules a leur
domicile ou intégrent des maisons de
retraite ou rares sont ceux qui pratiquent
lalangue des signes. Faute de pouvoir com-
muniquer, leur état de santé se détériore
rapidement. Michel Labbé vit dans'Ehpad
Saint-Francois-de-Sales depuis plus d’'un
an. A son arrivée, il semblait incapable de
signer. Il en avait perdu I'habitude. « Je
venais d'un établissement ou jétais le seul
sourd, retrace Michel. Je navais personne
aquiparler. » Cette solitude n'est plus qu'un
lointain souvenir. homme de 69 ans s’est
trouvé une compagne, sourde elle aussi,
et prend soin delui. Il fréquente en habitué
le salon de coiffure du rez-de-chaussée, ou
il teint ses cheveux blancs.

Supervisé par I'Institut catholique de
Lille, ’Ehpad de Capinghem a été construit
dans un écoquartier a vocation sociale et
solidaire, comprenant un hopital, une école

UNE AIDE-SOIGNANTE assiste des
résidents atteints du syndrome d'Usher || &
(perte de l'audition et de la vision).

d’'infirmiéres et un centre de soins pallia-
tifs. Uarchitecture dulieu a été pensée pour
favoriserlacommunication visuelle, essen-
tielle pour les sourds. De grandes baies
vitrées longent le batiment et une mezza-
nineintérieure permet d’'observer les acti-
vités se déroulant en contrebas. Chaque
chambre est équipée d’'une sonnette qui
se manifeste par des flashs lumineux. Sur
la porte, un panneau coulissant dévoile la
personne qui se présente a I'entrée.

Tout le monde participe

Trois membres du personnel soignant
sont sourds de naissance. Les autres,
médecin, kinésithérapeute ou hétesse
d’accueil, sont formés a la langue des
signes. Cette compétence est cruciale.
Face aux professionnels de santé, les
sourds acquiescent souvent par politesse,
laissant entendre qu’ils comprennent,
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LE PERSONNEL DE SANTE
est pour la plupart sourd
et parle la langue des signes.

5

alors qu’ils manquent d’information. « Ma

fille devait jouer les interprétes aupres du
médecin, se souvient Michel Demarle. Jai
de la chance détre ici. »

La maison de retraite n’accueille pas
que des sourds. Parmi ses 82 résidents,
elle compte des seniors handicapés ou
atteints de la maladie d’Alzheimer. « Au
moment des activités, nous veillons a ce
que tout le monde puisse participer », pré-
cise Marie-Liesse Deroulers, la directrice
de I’établissement. Au programme : gym-
nastique, bowling, randonnée...

Les aides-soignantes et infirmiéres
sourdes s'occupent également des pen-
sionnaires entendants. « Les professionnels
sourds ont une excellente capacité d'obser-
vation, ils remarquent des détails qui nous
échappent. Lorsqu’ils entrent en communi-
cation avec des personnes entendantes
atteintes de handicap ou de démence, ils
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réussissent a se faire comprendre intuitive-
ment, grdce aux gestes et au toucher »,
constate Benoit Drion, coordinateur du
réseau Sourds et Santé dans les Hauts-de-
France. Ce médecin tient consultation au
seinde’Ehpad. Il porte le projet depuisle
début, relayant les demandes des associa-
tions de sourds de la région.

Des trésors de patience

Tous les jours, vers 14 h, I'’équipe de
l'aprés-midi succéde a celle du matin. C’est
l'occasion pour les personnels soignants,
sourds et entendants, d'échanger des infor-
mations précieuses sur les résidents. Une
interpréte est présente pour éviter toute
incompréhension. « Ces réunions de trans-
mission sont importantes, car nous discu-
tonsdes soins et desmédicaments adonner »,
souligne Jennifer Bouazza, infirmiére

< (A
LES RESIDENTS utilisent

ce moyen de communication
non verbale entre eux.

sourde. Certains résidents requiérent une
attention particuliére. L’établissement
accueille actuellement deux personnes
aveugles et sourdes, dont Emilienne
Centazzo, 71 ans, atteinte du syndrome
d’Usher. Laretraitée trouve seule le chemin
de sachambre grace aux rampes fixées aux
murs. De son ancien appartement, elle a
gardé son armoire, ses petites statuettes et
son miroir, posé pres du lit. L'infirmiére
déploie des trésors de patience pour com-
muniquer avec elle. Elle tient les bras
d’Emilienne et les agite pour quelle com-
prenne les signes. Parfois, ca ne suffit pas,
alorselle trace avec son doigt deslettres au
creux de sa paume de main flétrie.
Pourle moment, 'Ehpad n’héberge que
20 personnes sourdes sur les 42 places qui
leur sont réservées. « Les familles sourdes
comprennent lintérét denvoyer leurs
proches dans un établissement comme celui-
ci, car elles savent l'importance de la langue
des signes, explique Benoit Drion. En
revanche, lorsque les proches ne connaissent
pas cette communication non verbale, ils
préfeérent placer leurs ainés prés de chez
eux. » Le médecin observe Lucette, sou-
riante et discutant avec sesvoisinsde table:
« Lorsquielle est arrivée, elle était clouée au
lit. » A 74, ans, elle réapprend peu a peu a
marcher. Et a se faire des amis. 9
TEXTE GUILLAUME PAJOT
PHOTOS SOPHIE TRINIAC/HANS LUCAS
POUR LA VIE
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TROIS 4
QUESTIONSA..

ANDREA BENVENUTO,

enseignante-chercheuse

« C’est un lieu
exemplaire »

Docteure en philosophie, Andrea
Benvenuto est titulaire de la chaire « Les
sourds dans la cité. Langue des signes,
subjectivation et citoyenneté » a’Ecole des
hautes études en sciences sociales (EHESS).

LA VIE. Notre systéeme de santé est-il
adapté a l'accueil des sourds ?

ANDREA BENVENUTO. La France est
pionniére depuis l'ouverture, en 1995, de
la premiére consultation en langue des
signes a ’hopital de la Pitié-Salpétriére a
Paris. Aujourd’hui, on recense 20 unités
d’accueil et de soins des sourds sur le ter-
ritoire. Elles emploient des professionnels
de santé utilisant la langue des signes.
L'expérience francaise a inspiré d’autres
pays, notamment en Amérique latine.
Mais la situation est loin d’étre idéale. 11
nexiste pas encore d’accueil spécifique
pour les enfants et les adolescents sourds,
et aucun service d’'urgence pratiquant la
langue des signes.

Que peut apporter une structure adaptée
comme UEhpad de Capinghem ?

A.B. C’est un lieu exemplaire. Des
endroits comme celui-ci ou les unités de
soins en langue des signes ont un person-
nelformé et des employés sourds, capables
de mettre a profit leurs compétences et
leur expérience personnelle. Des innova-
tions techniques (sous-titrage, sonnettes
lumineuses) facilitent le quotidien. Ce sont
des mesures simples dont tout le monde
bénéficie. Par exemple, une signalétique
faite de pictogrammes sert aussi aux
enfants venusvisiter leurs grands-parents,
aux personnes ayant des difficultés cogni-
tives ou mentales, a des étrangers...

Ne risque-t-on pas de les ghettoiser ?
A.B. Ces inquiétudes se font entendre
depuisle XIX¢siécle. A 'époque, quand les
sourds organisaient des banquets, ils invi-
taient des entendants et des interprétes,
car ils savaient que la présence de gens
extérieurs était une ouverture au monde.
Plus on communique avec l'autre, moins
le risque de ghettoisation existe. Le véri-
table ghetto, c’estle mur de silence quelles
affrontent, seules a leur domicile.® c.r.



