
Santé, autonomie & NTIC 

Journée d’études « Seniors et défis sociaux de demain » 

27 Mai 2016 

Etudiants du Master 2 mention management , parcours « Cadres de santé » et 

« Cadres du social, aide et protection de la personne » 
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Le cheminement 

Santé, NTIC, Aménagement et Habitat 

Autonomie   
dépendance 

Autonomie   
dépendance 

Réalité 
démographique 

=  

vieillissement 

Réalité 
démographique 

=  

vieillissement 

Enjeu 
sociétal 

Enjeu 
sociétal 

 Nos lectures (1) nous ont permis de mesurer : 

 l'attachement des personnes vieillissantes à leur domicile  

 l'institutionnalisation de la prise en charge de la personne âgée liée 

à la perte d'autonomie. 

 

(1)Articles issus du la revue « Gérontologie et Société ».  
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Cadre conceptuel  

Elle renvoie à un parcours social, 
physiologique et biologique 

 

Faculté et capacité concrète pour les 
individus d’effectuer les choix et de réaliser 
les actions qui leur importent. 

 

Technologies aidant  les personnes à 
conserver leur autonomie ou à compenser 
les déficiences fonctionnelles.  

 

Etat de complet bien-être physique, mental 
et social, qui ne consiste pas  en une 
absence de maladie ou d'infirmité. 

Autonomie 

NTIC / Géron-
technologies 

Dépendance Santé 

3 



Méthodologie de l’enquête 

 Population : Les personnes âgées de 55 à 74 ans 

 Terrain : Le Nord Pas De Calais à la fois en zone urbaine et rurale 

 Outil de recueil des données : Le questionnaire  

 Recueil des données : 200 questionnaires diffusés & Passation en face à 

face majoritairement 

 Traitement des données : logiciel Sphinx, Tri à plat, Tri croisé 
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Présentation des Caractéristiques de la 

population enquêtée 

5 

0

10

20

30

40

50

60

55 à 59 ans 60 à 64 ans 65 à 69 ans 70 à 74 ans

33 

37 

59 

48 

Répartion par tranche d'âge 75,9% sont 

 à la retraite 

181 personnes 

enquêtées 



Présentation des Caractéristiques de la 

population enquêtée 
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Santé et maintien à 

domicile 
 GROUPE SANTE : 

BABULLE Laurence, BERTHELEMY Catherine, BOULET Aurélie, LANDAT 

Delphine, MIREY Katie, PEREIRA Corinne, PRISSETTE Cécile, 
VANDEN ABEELE Mélanie, WINKELMULLER Nathalie 
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Axes de travail  

MAINTIEN DE 
L’AUTONOMIE 

Services 
d’aide à 
domicile 

Services 
médicaux 

Réseaux 

Amis 

Professionnel 

Famille 
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Résultats : Concernant l’état de santé 
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Perception de l'état de santé
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Résultats concernant l’accès aux 

services et le lien social 

Quelque soit la distance des proches, 

les liens sociaux sont toujours présents 

 

66% 

10% 

8% 
7% 

9% 

L’ accés aux services 

Autonome avec +/-

aide

Aide au ménage

Portage de repas et

autres services

Soins d'hygiène et

de  confort

Visite IDE ou

Kinésithérapeute

A 

proximité 

57,6% 

 

Eloigné 

33,3%  
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NTIC et maintien à domicile  
 

Groupe NTIC 

Bègue Coralie, Blondeau Alexandre, Colombier Céline, Dargy Quentin, 
Gavois Justine, Gilles Virginie, Lefebvre Nicolas, Loiseau Véronique, 
Martel Virginie, Sueur Anne-Sophie, Tartivel Audrey, Van Caenegem 
Corinne 
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Hypothèses de travail pour les NTIC  

2 hypothèses :  

 Le maintien à domicile des seniors est favorisé par l’introduction et 

l’utilisation des NTIC à domicile  

 Le maintien à domicile des seniors est favorisé par des NTIC adaptés aux 

besoins et aux attentes des seniors 
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Oui Non

LES SENIORS POSSEDENT MAJORITAIREMENT UN 

ORDINATEUR ET/OU UN SMARTPHONE 

Parmi ceux qui n’en possèdent pas, 43,6 %  n’en voient pas l’utilité 
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Au moins 

une fois 

par jour: 

65% 

Moins 

souvent : 

35% 

Fréquence d’utilisation de ces 

outils technologiques : 

75% 

40% 38% 
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Ces outils sont utilisés pour :

Communiquer

Démarches administratives

Se divertir

Pour 71% :  

l’utilisation de ces objets leur 

permettrait de rester chez eux 
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