
Depuis l'été 2010 l'Établissement s'est engagé dans une démarche 
volontariste et collégiale afin de répondre aux attendus de la certifi-
cation et aux conséquences de la visite de suivi. 

Suite à la visite de juin 2010, la Haute Autorité de Santé (HAS) avait 
prononcé une décision de surseoir à la certification avec une visite de 
suivi à réaliser 12 mois après la visite initiale ; 28 décisions avaient été 
émises dont plusieurs réserves majeures.

Pendant un an et demi, l'ensemble de la communauté d'établissement 
s'est fortement mobilisé pour partager les enjeux et relever l'ambitieux 
défi de répondre à toutes les décisions. En février 2012, la visite de 
suivi a consacré les efforts réalisés et a souligné l'engagement de tous. 

Au regard des résultats obtenus, la HAS vient de prononcer la 
certification du Centre Hospitalier Henri Ey avec uniquement 2 
recommandations. Ce résultat très satisfaisant et encourageant 
concrétise une dynamique liée à l'implication de tous. 

Au nom de la communauté d'établissement, je remercie chaque  
professionnel pour son engagement et sa détermination.

Pascal Dufour,
Directeur des Soins, de la qualité et gestion des risques
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Le présent numéro d'Ey-nergie atteste de l'implication, 
du dynamisme et de la capacité à innover des 
professionnels du Centre Hospitalier.

Saluons tout d'abord le résultat des efforts consentis, 
après une année et demie de travail intensif de la 
direction de la qualité, des praticiens et l'ensemble 
des personnels, dans la préparation de la certification, 
avec une décision favorable de la HAS ne retenant 
que deux recommandations. Il en va de même de 
l'investissement des équipes du FPC (Foyer de Post-
Cure) et du PLM (Pavillon Le Moullac) qui a permis la 
réorientation des patients de l'ancien Pensionnat, 
confortant ainsi la situation budgétaire pour les 
années à venir.

Deux événements, qui sont intervenus pendant le 
premier semestre et sont relatés dans ce numéro, 
traduisent par ailleurs la créativité, la curiosité d'esprit 
et la mobilisation des professionnels.

On peut, en premier lieu noter la réussite du colloque 
« psychiatrie et logothérapie » organisé par le 
Docteur Bayle et l'Association des Logothérapeutes 
Francophones, qui ont présenté et défendu la pensée 
de Viktor Frankl, fondateur de la troisième école de 
psychanalyse viennoise et promoteur d'une nouvelle 
conception de la prise en charge des névroses et 
obsessions.

L'organisation de la première journée des pratiques 
avancées soignantes a, d'autre part, permis à de 
nombreux professionnels, médecins, soignants et 
personnels éducatifs de mettre en valeur la dimension 
heuristique du soin en psychiatrie, à travers des 
« pratiques avancées » qui intègrent les dimensions 
de l'expertise et de l'innovation mises en 
oeuvre dans le cadre des thérapies, ainsi 
que la capacité à communiquer sur 
ces travaux. Une large participation 
des personnels de l'établissement et de 
professionnels de la région, ainsi que la 
qualité des débats, ont confirmé le succès 
de cette journée qui sera renouvelée en 
2013.

Hervé Lanoë, 
Directeur

Vie des services
Ouverture 
du " Pavillon  
Le Moullac "



Zoom : Évènements

Les différents thèmes abordés au 
cours de cette journée montrent 
bien que la logothérapie, en 
s’adressant à la dimension noétique 
de l’être, repositionne la per-
sonne malade dans son humanité. 
En effet, dans cette dimension, 
l’homme ne peut tomber malade 
et le thérapeute a la possibilité, 
au-delà du soin, de l’aider à don-
ner un sens à sa souffrance.

Des interventions plus spécifiques 
ont montré que la logothérapie 
propose des accompagnements 

originaux pour des pathologies 
telles que les troubles phobiques, 
notamment en utilisant comme 
méthode l’intention paradoxale 
qui consiste à suggérer au patient 
à « désirer ce qu’il craint », en 
invitant l’humour dans cette 
proposition.

Dans le domaine de l’anorexie 
mentale, la logothérapie peut 
compléter un traitement psycho-
thérapeutique ou psychiatrique 
en incluant dans son approche 
deux capacités spécifiques à l’être 

humain : l’autodistanciation et 
l’auto-transcendance, qui carac-
térisent la dimension noétique 
de la personne. Dans sa situation 
concrète, la personne anorexique 
est en recherche de sens et la 
logothérapie l’aide à percevoir et 
à réaliser ses valeurs de vécu, de 
création et d’attitude.

Face à la dépression, et plus 
particulièrement les dépressions 
de type noogène, c’est-à-dire 
s’enracinant dans la dimension 
noétique, comme par exemple, 
celles sous tendues par un conflit 
de valeurs ou ayant pour origine 
une frustration existentielle, le 
logothérapeute aide la personne 
à trouver un sens à son existence ; 
il lui fait découvrir ses possibi-
lités concrètes d’accomplissement 
personnel.

Les participants ont été intéressés 
par la qualité des interventions qui 
proposaient un autre regard sur la 
personne malade ne la réduisant 
pas à sa pathologie : le malade 
aspire à rencontrer la personne qui 
va le respecter dans « la globalité » 
de son être et à développer en lui 
toutes ses ressources.

Professeur Christian Merle,
président de l'association des

 logothérapeutes francophones

L’Association des Logothérapeutes Francophones (A.L.F.) a organisé son premier colloque à 
Bonneval, le 30 mars 2012, en partenariat avec le centre hospitalier Henri Ey.
L'intitulé du colloque était « Psychiatrie et logothérapie ».
140 personnes assistèrent à cette journée qui fut, de l'avis de tous, une réussite.

Colloque " Psychiatrie et logothérapie " :  
un autre regard sur la personne malade.
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De gauche à droite : Pascal Le Vaou ; Benoît Bayle ; Anna-Maria Stegmaier ; Christian Merle.

Portrait de Viktor 
Frankl
Viktor Frankl est un psychiatre 
d'origine autrichienne né en 1905 
et décédé à Vienne en 1997, qui 
fut un temps disciple d'Alfred Adler 
et exerça en qualité de psychiatre 
jusqu'à sa déportation dans les 
camps de concentration nazis, à 
laquelle il survécut.

Son oeuvre est à la fois une réflex-
ion intégrant ses observations sur 
la capacité de résistance humaine 
dans les situations extrêmes 
de l'emprisonnement et de la 
confrontation à la mort dans les 
camps, et une critique des ten-
dances positivistes et réductrices 
de la psychanalyse freudienne au 
profit d'une approche centrée sur 
le sens et les valeurs.

Frankl met l'accent sur l'existence 
chez l'être humain d'une volonté 
de sens qui, lorsqu'elle n'est pas 

satisfaite, révèle la possibilité d'un 
vide existentiel, susceptible de gé-
nérer certains types de névroses 
et de souffrances morales ou 
mentales.

En conséquence, le thérapeute ne 
peut ignorer l'existence de besoins 
spirituels, comme d'un inconscient 
spirituel, le terme ne renvoyant 
pas à une approche religieuse 
singulière mais à l'expression 
d'une recherche de sens qui peut 
s'incarner dans des projets de vie 
ou la recherche de buts concrets 
assignés à l'existence, grâce à l'art, 
l'humour ou l'affectivité.

La logothérapie intègre donc 
l'ensemble des moyens à visée 
thérapeutique susceptibles de 
rétablir une capacité à créer du 
sens dans l'existence du patient. 
L'intention paradoxale n'étant 
qu'une technique parmi d'autres, 
mise au point par V. Frankl.

Bibliographie succincte des ouvrages 
de Viktor Frankl

Découvrir un sens à sa vie (Éditions 
de l'Homme, 1988)

Le Dieu inconscient (Centurion, 1974)

Nos raisons de vivre – À l'école du sens 
de la vie (InterÉditions, 2009)

En bref...
L'Association des logothérapeu-
tes francophones a pour mission 
principale de faire connaître la pensée 
de Viktor Frankl dans les pays de 
langue française. Elle soutient le 
réseau de logothérapie, organisme 
de formation, à la logothérapie en 
France. Elle reçoit des dons afin 
d'aider financièrement les profes-
sionnels francophones issus de cer-
taines régions défavorisées et se 
formant à la logothérapie.

Les intervenants : Benoît Bayle, psy-
chiatre et docteur en philosophie, 
exerce au Centre hospitalier Henri 
Ey de Bonneval ; Pascal Le Vaou, 
psychiatre et docteur en philoso-
phie, exerce au Centre hospitalier 
universitaire de Nancy ; Christian 
Merle, logothérapeute, professeur 
à la faculté de pharmacie de Nantes, 
enseigne la galénique ; Anna-Maria 
Stegmaier, pédagogue de santé, 
art-thérapeute et logothérapeute 
exerce au Centre hospitalier de 
Ludwigsburg en Allemagne. 

Retrouvez l'ensemble des informations sur www.ch-henriey.fr dans l'onglet « Actualité » à la rubrique  
« Manifestations »

Calendrier des instances
octobre

Directoire : 3 octobre
CHSCT : 18 octobre

CME : 22 octobre

CTE : 23 octobre

CS : 25 octobre

décembre

Directoire : 28 novembre

CME : 17 décembre 

CTE : 18 décembre 
CHSCT : 13 décembre 
CS : 20 décembre
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Première journée des  
pratiques avancées soignantes : 
faire savoir le savoir-faire des professionnels.

La salle du chapitre a résonné une nouvelle fois de la multiplicité des communications et 
échanges lors de la première journée des pratiques avancées soignantes le 24 mai dernier. 
Cette journée inscrite sous le signe du soleil a regroupé 150 participants attentifs et réactifs. 
Des représentants des tutelles, des associations d'usagers, des IFSI partenaires, ainsi que des 
professionnels exerçant dans onze établissements sanitaire et médico-sociaux ont constitué 
près de la moitié du public accueilli. 

Des interventions très 
électriques dans le cadre 
chargé d'histoire
Quinze professionnels du Centre hospitalier Henri  
Ey se sont exercés au cours de cette journée 
à présenter dix cas cliniques sur les thèmes 
suivants : l'intervention familiale systémique, 
la visite à domicile, la logothérapie, l'accompa-
gnement en maison associative, les thérapies 
comportementales et cognitives, une technique 
de résolution de problème, la randonnée, un 
programme d'éducation thérapeutique, le mur 
de sucre, du toucher à la mise en formes du corps 
dans l'anorexie. 

De l'avis des participants (68,9 % de taux de retour 
du questionnaire de satisfaction), l'ensemble 
des interventions réalisées par les médecins, 
infirmiers, aide-soignant, psychomotricien, cadres 

de santé, psychologue et assistant de service social 
ont su particulièrement mobiliser l'attention du 
public et susciter l'intérêt pour les pratiques et les 
innovations exposées et parfois de l'émotion. 

Une politique de formation 
systémique
Cette journée s'est inscrite tout particulièrement 
dans le cadre de la politique de formation 
développée depuis plusieurs années au Centre 
Hospitalier Henri Ey. En effet, l'établissement ne 
se positionne pas uniquement comme employ-
eur mais comme support du développement des 
compétences des agents qui exercent au sein 
de ses différentes unités. À ce titre, il s'inscrit 
dans la dynamique des « magnet hospitals » en 
recherchant à optimiser les compétences des 
professionnels et à les valoriser : faire savoir le 
savoir-faire des professionnels. Cette démarche 
contribue à l'attractivité de l'établissement et à 
la fidélisation des différents acteurs de la prise en 
charge des patients.

Des pratiques avancées 
soignantes aux pratiques 
soignantes avancées : une 
ambition et déjà une réalité.
L'intitulé de cette première journée fait un clin 
d’œil à la série de rapports réalisés et transmis 
au ministère de la santé depuis les années 2000, 
dans le but que soit aménagée la délégation, 
en bonne et due forme, d'actes médicaux dans 
le cadre d'une socio-démographie médicale 
préoccupante.

Adeline Bonnard et Jocelyne Laurent, 
infirmières à l'U.P.M.

De gauche à droite : Nicolas Barbier, aide-soignant au F.A.M. et 
Sophie Pertuy, psychologue, modérateur.
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Mais l'objectif de cette journée n'était pas de présenter 
des « transferts de compétences » ou de délégation 
d'actes pour permettre à des personnels non médecins de 
pratiquer des actes réalisés, précédemment, uniquement 
par des médecins mais de mieux utiliser et valoriser 
des compétences déjà existantes, ou en devenir, qui 
ne s'effectuent pas nécessairement sur prescription 
médicale et qui sont accessibles à des professionnels de 
métiers différents.

D'un clin d'œil vers une définition 
des pratiques avancées
« Un professionnel qui possède une ou des pratiques 
avancées est un professionnel de santé médical, 
paramédical, psychologue, social ou éducatif. Il a 
acquis des connaissances théoriques, le savoir-faire 
nécessaire aux prises de décisions complexes, de même 
que les compétences cliniques, éducatives, techniques 
indispensables à la pratique avancée de sa profession 
dans la limite des conditions légales dans lesquelles le 
professionnel est autorisé à exercer ».

Cette définition, qui laisse le champ ouvert à différen-
tes interprétations, met l'accent sur trois points impor-
tants : l'expertise, l'innovation et la formation. 

Ainsi, les pratiques soignantes et pluridisciplinaires 
avancées sont particulièrement centrées sur l'expertise 
clinique et/ou l'expertise professionnelle. Elles ont 
comme objectifs d'optimiser l'offre de soins, l'offre 
d'accompagnement au bénéfice de l'usager mais aussi 
de renforcer la réalisation de soi, l'esprit d'initiative 
et de créativité au bénéfice du bien-être au travail, 
de la fidélisation des professionnels, du partage, de 
l’émulation collective, du souci de formation continue 
et d'une projection vers la recherche.

En conséquence, un professionnel qui possède une ou 
des pratiques avancées est un acteur conscient de ses 
compétences, motivé par de nouveaux apprentissages 
et toujours en capacité à se remettre en cause dans le 
souci de la qualité, de la sécurité et de l'efficience de 
la prise en charge proposée.

Lors de cette journée, les intervenants ont fait part 
de pratiques soignantes avancées qui se veulent, sin-
gulières, concrètes, liées à des situations réelles, sans 
jugement et sans prétention d'être des modèles ou de 
faire référence. L'objectif était d'assurer la circularité de 
l'information au bénéfice d'une réflexion individuelle 
et/ou collective. La journée du 24 mai 2012 fut propice 
au partage, au questionnement, au positionnement 
mais avant tout au désir de se dépasser et de rester 
en éveil. 

Perspectives
D'ores et déjà, plusieurs perspectives sont envisagées. 
Une communication des interventions sera disponible 
dans « Alexandrie Web » mais également sur le site 
Internet du Centre hospitalier en septembre. Pour les 
intervenants qui le souhaitent, une publication pourra 
être envisagée dans des revues spécialisées.

Une deuxième journée des pratiques soignantes et 
pluridisciplinaires avancées est déjà annoncée en juin 
2013, centrée sur la créativité et le désir de partager et 
de faire savoir le savoir faire.

« La créativité est un champ infini où on ne se perd 
jamais mais où on découvre la somme sans limite des 
possibles. »

Pascal Dufour, 
Directeur des soins

Allocution de Pascal Dufour, Directeur des soins.

Olivier Bais, praticien chef du pôle Chartrain.
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Vie des services

Vie associative

L'association des familles d'accueil thérapeutique 
d'Eure-et-Loir (A.D.F.A.T 28) a été créée le 5 mai  
2011. Elle est présidée par Rémy Gourichon, ac-
cueillant familial à Cloyes sur le Loir. L'A.D.F.A.T 28 
regroupe cinq familles d'accueil. Elle est composée 
de dix membres, les accueillants agréés et salariés 
du Centre hospitalier Henri Ey et leurs conjoints.

L'association a un double objectif : d'une part, 
réunir et fédérer les familles d'accueil thérapeu-
tique d'Eure-et-Loir et d'autre part, de valoriser 
l'activité d'accueillant à travers une réflexion sur 
l'évolution de ce métier en concertation avec les 
partenaires institutionnels.

Dans la prise en charge globale du patient, la 
famille d'accueil thérapeutique sert de tremplin. 
Le temps de l’accueil est une période de transition 
pour le patient entre l'hôpital et sa situation 
future. Il se différencie en cela de l'accueil social.

Pour mener à bien leur mission, les familles 

d'accueil sont intégrées dans l'équipe du service 
d'accueil familial thérapeutique (A.F.T) du Centre 
hospitalier Henri Ey. Cette équipe est composée 
d'un médecin, d’un cadre de santé, d’une psy-
chologue, d’une conseillère en économie sociale 
et familiale, d’une assistante de service social, 
d’une secrétaire et de six infirmières. Les familles 
d'accueil bénéficient d’une formation annuelle 
dispensée par l’IFREP et de groupes de parole 
animés par des professionnels de l’équipe A.F.T.

L'A.D.F.A.T 28 est membre de l'association 
FAMIDAC qui comprend 750 adhérents en France.

Les objectifs pour l'année 2012 sont la réalisation 
d'une plaquette de présentation de l'association et 
d'un guide sur le métier d'accueillant à destination 
des personnes intéressées par l'A.F.T. Ce guide sera 
disponible dès le mois de septembre.

Pour toute information, vous pouvez contacter 
Rémy Gourichon au 06 15 94 64 70.

L'unité thérapeutique de 
réadaptation « Pavillon Le 
Moullac », située à Bonneval, 
a pour mission d'accueillir 
des patients stabilisés pour des 
moyens séjours, présentant 
des pathologies chroniques. 
Elle développe particuliè-
rement une prise en charge 

thérapeutique et socio-éducative à vocation de 
réadaptation aux habiletés sociales et de réin-
sertion. Pour répondre à cette mission, l'équipe 
médicale et paramédicale s'est entendue pour 
ouvrir l'unité sur des temps dans la journée.

Depuis le mois de novembre 2011, une certaine 
liberté de mouvement est donnée aux patients.
La porte d'entrée principale de l'unité est ouverte 

deux heures le matin puis deux heures l'après-midi. 
L'accès à la cour fermée est libre de 7h30 à 20h45.

À l'approche des douze mois d'ouverture, le bilan 
est globalement positif, malgré les risques identifiés 
de fugue. Ce dispositif a permis pour un certain 
nombre de patients une baisse de l'agressivité 
due à la promiscuité et la privation de liberté, une 
amélioration de la qualité de vie et un changement 
d'humeur. Au delà de ce constat, le personnel 
soignant, quant à lui, note un gain de temps n'ayant 
plus à ouvrir et fermer les portes tout au long de 
la journée à la demande des patients. Le bénéfice 
de ce temps est aujourd'hui mis à profit de prise 
en charge individuelle ou de groupe. Dans l'avenir 
l'équipe envisage une ouverture sur une amplitude 
horaire plus importante.

"Pavillon Le Moullac" : Bilan et perspectives 
d'un service désormais ouvert.

L'association des familles d'accueil 
thérapeutique d'Eure-et-Loir. Les familles d'accueil.
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Pratiques professionnelles

L'accompagnement en milieu protégé de 
travail : les professionnels de proximité.
Ouvert depuis sept ans sur le 
site de Bonneval, l'Etablissement 
et Service d'Aide par le Travail 
(E.S.A.T.) « la ferme » accueille 30 
personnes handicapées psysiques 
stabilisées reconnus travailleurs 
handicapés par la Maison départe-
mentale des personnes handicapées 
(M.D.P.H). 

Par le biais du travail en espaces 
verts, horticulture et maraîchage 
biologique, cette structure con-
tribue à favoriser la réinsertion 
et la réadaptation sociale et/ou 
professionnelle des usagers. 

L'accompagnement s'inscrit dans 
une démarche globale où s'articule 
offre médico-sociale et offre de 
soins. Les prises en charge sont 
assurées par une équipe pluriprofe-
sionnelle composée d'un directeur, 
d'un cadre socio-éducatif, d'un 
psychiatre, d'une secrétaire, d'une 
conseillère en économie sociale et 
familiale, d'un éducateur technique 
spécialisé, de moniteurs d'atelier et 
d'une infirmière. Chaque profes-
sionnel est confronté à la dualité 

socio-économique imposée par 
le mode de fonctionnement 
des E.S.A.T. De fait, les champs 
d'intervention sont larges et les 
missions diversifiées.

L'accompagnement de proximité 
est assuré par :    
cinq moniteurs d'atelier qui ap-
portent un encadrement tech-
nique et médico-social aux usagers 
tout en tenant compte des 
impératifs de production. L'ac-
compagnement, qui requiere des 
capacités d'observation, d'écoute 
et d'analyse, repose sur un travail 
d'équipe et vise à adapter au 
mieux les postes de travail selon les 
difficultés, les potentiels et projets 
de chaque personne accueillie. 
Le rôle de référent de projet 
individualisé leur est également 
attribué pour sept travailleurs 
handicapés par moniteur. 

Au delà de cet accompagnement, 
les moniteurs se voient confier des 
missions transversales permettant 
d'assurer le bon fonctionnement 
de l'E.S.A.T. : responsable déchets 
verts, référent animaux, gestion 
des relations clientèle, régisseur, 
organisation des chantiers, suivi des 
commandes...

L'éducateur technique spécialisé 
gère une équipe en espaces verts. Il 
assure quotidiennement, comme les 
moniteurs d'atelier, l'encadrement 
technique et médico-social des 
usagers. Par sa formation spécifique, 
il coordonne les projets individuels 
de l'ensemble des travailleurs, 
l'organisation des stages, le tout 
en étroite collaboration avec 
l'infirmière, la cadre du service 
et les moniteurs d'atelier. Des 
missions transversales afférentes au 
fonctionnement de la structure lui 
sont également confiées.

L'infirmière s'associe à la prise en 
charge médico-sociale des usa- 
gers de l'E.S.A.T. et du foyer 
d'hébergement. Elle participe, 
avec le psychiatre, aux visites 
de pré-admission et élabore les 
projets individualisés en lien avec 
l'équipe pluridisciplinaire. 

Par le biais d'entretiens infir-
miers, de visites sur les chantiers, 
d'échanges avec les professionnels, 
elle repère les difficultés des 
personnes accueillies et adapte 
leur prise en charge (ajustement 
de poste, réorientation sur le 
service de soins de référence). 
Son expertise soignante permet à 
l'équipe éducative d'être guidée 
dans l'accompagnement des tra-
vailleurs handicapés.

L'organisation de la médecine 
du travail lui est confiée ainsi 
que les actions collectives à visée 
d'information et de prévention, 
en particulier, dans le domaine de 
la santé publique. Enfin, elle anime 
en collaboration avec les moniteurs 
d'atelier et l'éducateur technique 
spécialisé des temps de parole.

Au delà des missions imparties, 
les professionnels participent aux 
missions transversales liées à la 
vie institutionnelle du Centre 
hospitalier Henri Ey : projet de ser-
vice, rapport d'activité, évaluation 
interne.

Sandrine, monitrice d'atelier, transmet 
ses connaissances techniques et gestes 

professionnels nécessaires au poste de travail.

Groupe de parole, animé par Magali infirmière, 
sur les évènements climatiques exceptionnels : 

comprendre les risques et agir pour les prévenir
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Journée de sensibilisation 
au développement durable

Une journée de sensi-
bilisation des patients 
et résidents à la thé-
matique développement 
durable a été organisée 
au printemps dernier 
sous l'égide de l'asso-
ciation d'entraide psycho-
sociale. Partenaires de 
cette action, le Conseil 
général a permis la 

visite de la déchetterie de Bonneval et le comité UFOLEP 
l'animation d'une exposition sur l'éco-citoyenneté, le 
développement durable et le recyclage.
Une quarantaine de patients et résidents venus des sites 
d'hospitalisation de Bonneval et du Coudray ont collecté 
en quelques heures près de 500 litres de déchets.
D'ores et déjà, de nouvelles actions 
éducatives et de sensibilisation sont 
programmées notamment avec le 
Ministère de l'Ecologie, du Dével-
oppement durable et de l'Energie en 
avril 2012.

L'atelier peinture en addictologie
Caroline Marly, infirmière à l'hôpital de jour d'ad-
dictologie, anime plusieurs fois par semaine un 
atelier de peinture auprès de personnes souffrant de 
problématiques addictives. Son intérêt pour la discipline 
l'a amené à proposer aux patients accueillis un atelier 
d'expression artistique où bien être et restauration de 
l'image de soi-même forment les maîtres mots. Renouer 
une communication, créer les conditions favorables au 
dépas-sement des difficultés personnelles par le biais 
d'une stimulation des capacités créatrices tels sont les 
objectifs de cette prise en charge.
Caroline Marly accompagne les patients dans leur 
réalisation, les encourage, apporte des conseils et met en 
évidence leurs compétences.

Depuis plusieurs 
mois, leurs pro-
ductions sont ex-
posées, pour ceux 
qui le souhaitent, 
dans le service. 
Les œuvres sont 
à découvrir du 
lundi au vendredi 
de 9h à 17h.

Les olympiades
Les animateurs des unités 
de gérontologie ont orga-
nisé une rencontre sportive 
inter E.H.P.A.D. Cette 
manifestation sportive a 
rassemblé les résidents 
et animateurs des établis-
sements de Bonneval, Brou, Châteaudun, Cloyes-sur-le-Loir, 
La Ferté Villeneuil, Illiers Combray et la Fondation d'Aligre 
à Lèves. Une cinquantaine de résidents ont disputé, tout 
au long de la journée, les différentes épreuves sportives 
(basketball, bowling, freesbee, Chamboul'tout...). Chaque 
concurrent s'est vu décerné un prix et un diplôme au titre 
de sa participation au Olympiades 2012 avant de déguster 
le goûter.
Un grand bravo aux unités de gérontologie du Centre 
hospitalier Henri Ey qui ont rem-porté le titre de cette 
cinquième édition.

Ils ont écrit
Claire EXPOSITO 
Le toucher thérapeutique : Rencontre avec le sujet 
anorexique, son corps, sa souffrance.
THERAPIE PSYCHOMOTRICE ET RECHERCHES N° 167 (2011) 
pp 49-59.
@ Article disponible au centre de documentation

Agenda
15 et 16 septembre : Journées 
du patrimoine - Exposition 
des sculptures en bronze de 
Geneviève Bayle. Œuvres 
de tendance figurative 
évoquant la vie intérieure et 
les émotions humaines. 
28 septembre : Cérémonie de 
clôture du tutorat 2011/2012 
4 octobre : Accueil sportif inter-hôpitaux Région Centre .
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