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Le vieillissement des personnes handicapées 
 
- Bibliographie -  
 
 
Les premiers documents référencés ci-dessous offrent des réflexions générales sur le sujet. Viennent 
ensuite les documents traitant plus particulièrement du vieillissement des personnes handicapées 
vivant en établissements. Puis sont réunis des documents sur des situations et expérimentations au 
niveau local, à l’étranger. Sont listés aussi quelques contributions APF et des éléments statistiques. 
 
Les documents spécifiques sur le vieillissement des travailleurs handicapés ne sont pas référencés ici. 
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1/ Généralités 

Habitat et vieillissement: vivre chez soi, mais viv re parmi les autres! Etude du Haut comité pour 
le logement des personnes défavorisées, 2012, 82 pages. 
Résumé  : "L'allongement de l'espérance de vie et l'augmentation de la population âgée qui en résulte 
ont un impact important sur les besoins d'habitat des personnes âgées, davantage encore 
lorsqu'apparaissent d'autres facteurs tels que le risque d'isolement et de pauvreté. Le 17e rapport du 
Haut comité propose un état des lieux des réponses existant en matière d'habitat : maintien des 
personnes âgées en logement indépendant (« maintien à domicile »), logement en établissement 
social ou médico-social (maisons de retraite, logements-foyers, établissements d'hébergement pour 
personnes âgées dépendantes - Ehpad -). Il examine, pour chacune d'entre elles, les conditions de 
son développement, compte tenu de la diversité des besoins, et aborde les expérimentations et 
innovations qui ont vu le jour au cours des dernières années. Le rapport présente enfin les 
propositions du Haut comité regroupées autour de huit axes : adapter l'habitat privé ; adapter le 
logement social à une clientèle nouvelle ; promouvoir la construction d'un habitat adapté au 
vieillissement ; faire du logement partagé une option possible ; financer la dépendance des personnes 
accueillies en Ehpad ; prendre en charge le coût logement des Ehpad ; développer une offre de 
logements-foyers non médicalisés ; promouvoir une réponse d'ensemble dans chaque bassin 
d'habitat". 
http://www.hclpd.gouv.fr/IMG/pdf/Rapport_Hclpd_No17.pdf. 

 
Personnes handicapée vieillissante : des réponses p our bien vieillir, in Les cahiers du CCAH, 
n°3, octobre 2011, 24 pages.  
Résumé : La première partie de ce document tente de donner une définition de la personne 
handicapée vieillissante. La réflexion s’articule ensuite autour de deux thèmes : le choix de vie et les 
solutions en cas de soins médicaux obligatoires. Si le constat d’un manque de structures adaptées est 
évident, des expériences innovantes sont aussi avancées.  
http://www.ccah.fr/wp-content/uploads/2012/11/Cahier3-Personne-handicap%C3%A9e-vieillissante-
des-r%C3%A9ponses-pour-bien-vieillir.pdf. 

 
L’expérimentation des maisons de l’autonomie , CNSA, 2011, 2 pages. 
Résumé  : "Dans le cadre des réflexions sur l’optimisation des politiques à destination des personnes 
âgées et des personnes handicapées, la Caisse nationale de solidarité pour l’autonomie a apporté 
son appui à plusieurs départements qui s’engagent dans l’expérimentation d’un rapprochement des 
dispositifs d’information, d’accueil et d’évaluation de la situation des personnes âgées et des 
personnes handicapées, sous la forme de maisons de l’autonomie (MDA)." 
http://www.cnsa.fr/IMG/pdf/24_CNSA2011_Memo_MDA_BD.pdf. 
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Aide à l’adaptation et à la planification de l’offr e médico-sociale en faveur des personnes 
handicapées vieillissantes : dossier technique.  Étude, rapport, CNSA, 2010, 68 pages.  
Notes : Au sommaire: 
Présentation du sujet, de son contexte et des définitions qui s’y rattachent 
I. La ou les définitions 
II. Le repérage des besoins des personnes handicapées vieillissantes et l’identification des nécessités 
d’adaptation des réponses 
1/ Le repérage des besoins des personnes handicapées vieillissantes : la mise en œuvre du triptyque 
observation – évaluation – orientation 
2/ Les enjeux d’adaptation des projets d’accompagnement individuels et des projets institutionnels 
face au vieillissement des personnes handicapées 
III. La construction et le choix des réponses médico-sociales adaptées aux personnes handicapées 
vieillissantes : traduction collective des besoins et questionnement des organisations 
1/ L’identification collective des besoins des personnes handicapées vieillissantes : un diagnostic des 
besoins 
2/ Le questionnement collectif des organisations au regard de leur nécessaire adaptation : un 
diagnostic des ressources 
Annexes 
1/ Les dispositifs comparés personnes handicapées/personnes âgées dans le droit français actuel 
2/ Personnes handicapées vieillissantes porteuses de trisomie 21 
Bibliographie  
Résumé : L'objectif de ce dossier est de préciser en quoi le vieillissement des personnes 
handicapées impacte les travaux de programmation, les structures et les modes d’accompagnement. 
Il donne en premier lieu une définition des notions fondamentales pour aborder le sujet du 
vieillissement, notamment par le biais de grilles d’analyses.  
http://www.autisme-france.fr/offres/file_inline_src/577/577_P_21082_1.pdf. 

 
Evaluation des expérimentations : « Résidence Accue il » et « Maison Relais – Pension de 
famille pour personnes vieillissantes » : rapport f inal incluant les recommandations.  Étude, 
rapport, Direction Générale de la Cohésion Sociale, Picon, E. , Minet, B. , Monnier-Brabant, N. , 
Lecouturier, F., 2010, 116 pages.  
Notes : Sommaire : 
- Introduction 
- L'origine et le contexte des projets 
- Les modalités d'orientation, d'admission et de sortie 
- Le profil des résidents 
- Les modalités d'accompagnement interne et d'implication des résidents 
- Les accompagnements sanitaires, sociaux et médico-sociaux 
- L'économie des structures 
- Synthèse des conclusions évaluatives 
- Recommandations 
- Annexes  
Résumé : Le 1er avril 2010, la DGCS a organisé la présentation du rapport du cabinet Equation sur 
l'évaluation des Résidences accueil pour personnes handicapées vieillissantes et des Maisons-relais 
pour personnes vieillissantes. 
Créées en 2002, les maisons-relais représentent une modalité particulière de résidence sociale et 
elles relèvent du secteur du logement. Elles accueillent du public en difficultés économique et sociales 
rencontrant des problématiques personnelles. Face au constat de manque de solution de logements 
adaptée aux personnes handicapées psychiques vieillissantes, elles sont envisagées comme un 
alternative. 
Une expérimentation de ce dispositif a ainsi été mise en place 
Ce rapport revient sur ce projet, en détaille les modalités et suite à son évaluation, liste un certain 
nombre de recommandations. 
http://www.developpement-durable.gouv.fr/IMG/rapportmars2010maisonsrelais.pdf. 

 
 
Politiques et pratiques d'accompagnement des person nes multihandicapées vieillissantes : 
dans les coulisses de la dépendance.  Étude, rapport, Centre de ressources Multihandicap, 2010, 
216 pages.  
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Notes : Au sommaire : 
- Introduction  
- Remarques méthodologiques 
- Le point de vue des institutionnels 
- Le point de vue des directeurs 
- Le point de vue des aidants familiaux 
- Le point de vue des professionnels 
- Conclusion 
- Annexes  
Résumé : Cette recherche (menée de 2007 à 2010) invite à penser le vieillissement de la personne 
multihandicapée comme un processus qui engage des interdépendances multiples. Il aborde les 
dimensions politique, idéologique, éthique, organisationnel, psychologique.  
http://basepub.dauphine.fr/xmlui/bitstream/handle/123456789/10098/Politiques%20et%20pratiques%2
0d%20accompagnement.PDF?sequence=1. 

 
Une longévité accrue pour les personnes handicapées  vieillissantes : un nouveau défi pour 
leur prise en charge.  Étude, rapport, Blanc, Paul , Berthod-Wurmser, M. , Ministère de la Sécurité 
sociale, des personnes âgées, des personnes handicapées et de la famille, 2006, 99 pages.  
Résumé : "L'augmentation de l'espérance de vie des personnes handicapées pose de nombreuses 
questions, notamment en termes de prises en charge, pour les personnes handicapées elles-mêmes, 
leurs familles et les professionnels. Sur la base de ce constat et compte tenu de la loi de février 2005 
en faveur des personnes handicapées, Paul Blanc avance des recommandations à court terme : plein 
usage des dispositions de la loi, offre de solutions diversifiées à destination des personnes 
concernées et de leur famille, mobilisation des compétences des professionnels, prise en compte de 
l'évolution de la démographie des personnes handicapées. A moyen et long terme, l'auteur souhaite 
voir converger les dispositifs "dépendance" et "handicap" (hébergement, prestations, prises en 
charge, sources de financement...)" (RA)  
http://www.ladocumentationfrancaise.fr/var/storage/rapports-publics/064000570/0000.pdf. 

 
Personnes handicapées motrices vieillissantes.  Actes de colloque, CRAMIF, 2006, 45 pages.  
Notes : Sommaire: 
- Handicap moteur et vieillissement: regard du sociologue 
- La handicap moteur, facteur de vieillissement prématuré? 
- Maladies neuromusculaires dégénératives et vieillissement 
- L'importance de l'évaluation interdisciplinaire et du travail en réseau auprès de personnes infirmes 
motrices cérébrales 
- Continuité et discontinuité du temps chez les aidés et les aidants 
- Un lieu de vie pour les personnes handicapées vieillissantes 
- Le point de vue d'une personne en situation de handicap 
- Handicap et vieillissement en milieu professionnel  
Résumé : Restitution de la journée de travail du 13 décembre 2005. La matinée de cette journée fut 
consacrée aux conséquences du handicap sur le vieillissement psychologique de la personne. 
L'après-midi, les participants se sont intéressés à la dimension psychologique de la question par des 
interventions portant sur le vieillissement au travail, l'adaptation des lieux de vie et les difficultés 
rencontrées par l'entourage dans la démarche d'aide.  
http://www.cramif.fr/pdf/handicap/journee-handicap-vieillissement-13-decembre-
2005/handicap_vieillissement.pdf. 

 

2/ Vieillir en établissement 

Le vieillissement des personnes handicapées dans le  Haut-Rhin en 2010 . Etude du CREAI 
d’Alsace, 2012, 83 pages. 
Résumé  : Enquête réalisée auprès des établissements d'accueil pour personnes handicapées et pour 
personnes âgées par l'Observatoire Haut-Rhinois de l'Action sociale et le CREAI Alsace. 
http://www.solidarite.cg68.fr/Solidarite_PH_Etude_PHV.aspx. 

 
Maisons d’accueil spécialisé et foyers d’accueil mé dicalisé, similitudes et particularités . Etude 
de la DREES, 2012, 30 pages. 
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Résumé  : "S’appuyant sur les données des enquêtes ES-handicap de la DREES, l’étude explicite les 
points communs et les différences entre MAS et FAM. Après un rappel du contexte de leur création, 
les caractéristiques de leur évolution sont décrites tant au niveau du nombre de structures que de 
leurs capacités. Les FAM restent des structures plus petites que la MAS, et bien que l’internat soit le 
principal mode d’accueil dans les deux établissements, les profils des usagers diffère. Dans les FAM, 
les usagers sont plus autonomes physiquement et intellectuellement, et les structures par âge sont 
plus vieilles. Une attention particulière est portée sur le processus de vieillissement constaté dans les 
deux types d’établissement et les caractéristiques des adultes de plus de 60 ans accueillis." 
http://www.drees.sante.gouv.fr/IMG/pdf/serieetud123.pdf 

 
L'avancée en âge des publics des MAS et FAM.  Actes de colloque, CREAI de Bretagne, 2011, 17 
diapositives.  
Résumé : Le Creai Bretagne a organisé le 6 octobre 2011, une journée régionale "Prendre soin et 
accès aux soins en MAS, FAM et SAMSAH".  
Un des ateliers était spécifiquement dédié à la thématique du vieillissement dans ces structures. 
http://www.creai-bretagne.org/mas_fam_samsah_2011.php. 

 
Éléments de réflexion sur les pratiques d’accompagn ement des personnes multihandicapées 
vieillissantes accueillies en institution, Blondel, F. , Delzescaux, S., in Schweizerische Zeitschrift 
für Heilpädagogik, , juin 2011, 6 pages.  
Résumé : Les auteurs s’intéressent essentiellement à trois points : l’accompagnement à la fin de vie, 
les modalités de délégation de l’accompagnement des aidants familiaux aux professionnels et les 
conséquences du vieillissement des personnes sur les professionnels.  
http://basepub.dauphine.fr/xmlui/bitstream/handle/123456789/10068/Elements%20de%20reflexion.PD
F?sequence=1. 

 
La convention tripartite levier de changement pour les personnes handicapées âgées. 
L'exemple de la Résidence Départementale d'Accueil et de Soins (RDAS) de Mâcon.  Travaux 
universitaires, Bruggeman, D., 2008, 83 pages.  
Notes : Mémoire EHESP de Directeur d'Établissement Social et Médico-social Public.  
Note: une convention tripartite est une convention signée pour 5 ans, entre un Ehpad, les services de 
l’Etat et le Conseil général du département dans lequel il se situe. Cette signature permet à 
l’établissement de bénéficier de financements en contrepartie d'obligations juridiques et du respect de 
normes rigoureuses 
Sommaire : 
- la personne handicapée âgée à la croisée des secteurs du handicap et de la vieillesse 
- la RDAS : de l'hospice à l'accompagnement individuel 
- Manager le changement : le métier de directeur  
Résumé : Ce mémoire montre que la convention tripartite, outil traditionnellement réservé à 
l'accompagnement des personnes âgées, peut aussi être un contractualisation au service des 
personnes handicapées âgées. 
L'auteur étudie le cas de la RDAS, résidence constituée d'un secteur gérontologique et d'un secteur 
handicap. L'augmentation de la population des personnes handicapées âgées amène la direction de 
cet établissement à se poser des questions - en terme de compétences professionnelles, de locaux... 
Elle souhaite améliorer la qualité du service et être garante d'un accompagnement spécifique pour ces 
personnes prises en charge. C'est dans ce sens, qu'elle va utiliser la convention tripartite comme 
levier du changement.  
http://fulltext.bdsp.ehesp.fr/Ehesp/memoires/dessms/2008/bruggeman.pdf. 

 
Travailler en partenariat et coopérer pour mieux ré pondre à l'aggravation de l'état de la 
personne polyhandicapée en MAS.  Travaux universitaires, Vilas, I., 2007, 120 pages.  
Résumé : " En Maison d'Accueil Spécialisée, le vieillissement de la population induit une aggravation 
de l'état général, une dépendance accrue et l'apparition de besoins nouveaux en matière de soins 
curatifs. 
L'accompagnement des personnes dont l'état s'aggrave, qui nécessite le recours à un établissement 
hospitalier, peine à se mettre en place en raison du clivage existant entre les secteurs médico-social 
et sanitaire, clivage qui rend les partenariats et coopérations difficiles. 
A la MAS Lucie Nouet, des propositions sont faites, destinées à dépasser les clivages et répondre aux 
besoins des usagers : une partie concerne des adaptations internes prolongées par des actions 
partenariales, une autre la mise en place d'un groupement de coopération sociale et médico-sociale 
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avec l'hôpital de proximité dont l'objet principal réside dans la mise en place d'une équipe mobile 
mixte. Les enjeux, aspects, modes d'évaluation et perspectives d'évolution de ces dispositifs sont tour 
à tour développés".  
http://fulltext.bdsp.ehesp.fr/Ensp/memoires/2007/cafdes/vilas.pdf. 

 
Restructurer un foyer d'hébergement éclaté en FAM p our favoriser l'accompagnement de 
personnes handicapées motrices vieillissantes.  Travaux universitaires, Achain, L., 2007, 86 
pages.  
Notes : Mémoire ENSP de Directeur d'Établissement Social - CAFDES Option Adulte Handicapé.  
Résumé : Afin de répondre à l'allongement de la durée de vie de ces usagers, le foyer d'Hébergement 
« éclaté » HORIZON 06 se restructure en Foyer d'Accueil Médicalisé « éclaté" sous une forme 
singulière. Retour sur cette réorganisation. 
http://fulltext.bdsp.ehesp.fr/Ensp/memoires/2006/cafdes/achain.pdf. 

 
Redéfinir le projet d'établissement en foyer de vie  pour répondre à la spécificité des personnes 
IMC vieillissantes.  Travaux universitaires, Beaune, T., 2007, 113 pages.  
Notes : Mémoire ENSP - CAFDES - Certificat d'aptitude aux fonctions de directeur d'établissement ou 
de service d'intervention sociale 
Sommaire : 
- un foyer spécialisé dans l'accueil des personnes IMC doit refonder se pratique et prendre en compte 
la question du vieillissement 
- Comprendre la spécificité des IMC vieillissants pour promouvoir des pratiques "bientraitantes" 
- Conduire le changement pour atteindre la "bientraitance", un projet de direction 
- Conclusion  
Résumé : Ce travail rapporte l'évolution du foyer occupationnel Alice Girou (géré par l'Association 
Girondine des Infirmes Moteurs Cérébraux) pour s'adapter au vieillissement de sa population. 
L'auteur, directeur de cette structure, dresse d'abord un état des lieux et analyse les risques de 
maltraitance et de fatigue professionnelle liés à cette situation. 
Pour améliorer la prise en charge des personnes, il se propose ensuite de refonder le projet 
institutionnel. En collaboration avec les équipes, il travaille sur la remise en question des pratiques et 
sur la diversification de l'offre de service.  
La création d'un FAM (Foyer d'Accueil Médicalisé) est une des solutions retenue pour que la structure 
soit en meilleure adéquation avec les besoins des personnes IMC âgées.  
http://fulltext.bdsp.ehesp.fr/Ensp/memoires/2007/cafdes/beaune.pdf. 

 
La restructuration : une réponse au vieillissement de la population accueillie en Maison 
d'Accueil Spécialisée. L'exemple de la MAS Marcel S endrail.  Travaux universitaires, 2006.  
Notes : Mémoire ENSP de Directeur d'Établissement Social et Médico Social Public  
Résumé : Comme l'ensemble des autres structures médico-sociales, la Maison d'Accueil Spécialisée 
Marcel Sendrail connaît un vieillissement de sa population qui a des conséquences sur son 
fonctionnement institutionnel. 
Les moyens architecturaux et en personnel doivent être revus afin d'assurer un accompagnement de 
qualité de ces résidents et leur maintien en institution.  
http://fulltext.bdsp.ehesp.fr/Ensp/memoires/2006/desms/laclergue.pdf. 

 

3/ Etudes départementales et régionales 

Les personnes handicapées vieillissantes et âgées e n Maine-et-Loire : Etat des connaissances . 
Etude de Fleuret, S.; Cnrs, 2009, 84 pages. 
Résumé  : La problématique de cette étude est la suivante: comment étudier les besoins d'une 
population à cheval sur deux catégories sectorielles: handicap et gérontologie? La première partie de 
ce rapport présente la construction d'une méthodologie d'étude et s'attarde sur les contraintes 
techniques, notamment celles liées à la structure des bases de données. Puis les parties suivantes 
exposent les résultats obtenus sous la forme d'une série de documents cartographiques (partie 2) et 
de l'analyse de trois enquêtes ciblant les personnes handicapées vieillissantes (partie 3), les familles 
et les aidants naturels (partie 4) et les acteurs de la prise en charge de ces personnes (partie 5). 
http://www.mdph49.fr/fileadmin/mdph49/pdf/enquete_vieillissement.pdf. 
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Améliorer la prise en charge des personnes handicap ées vieillissantes dans le Val-de-Marne  / 
Mémoire EHESP (Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique) 2008 d'Inspecteur de l'Action 
Sanitaire et Sociale de Lahoucine, M., 2008, 79 pages. 
Résumé  : L'allongement de l'espérance de vie des personnes handicapées pose les questions 
suivantes : quels dispositifs de prises en charge possibles? Quelle politique sanitaire et sociale la 
prendre en compte ? 
Pour pouvoir répondre aux besoins de chacune des personnes handicapées vieillissantes, le secteur 
médico-social doit s'adapter et proposer plusieurs solutions. 
Ce mémoire s'intéresse plus particulièrement au cas du Val de Marne. 
Ce département est confronté à deux complications supplémentaires qui ne facilitent pas la prise en 
charge des personnes handicapées vieillissantes. Il a un faible taux d'équipement en établissements 
et son système médico-social est divisé entre la dépendance d'une part et le handicap de l'autre. 
http://fulltext.bdsp.ehesp.fr/Ehesp/memoires/iass/2008/lahoucine.pdf. 

 
Les adultes handicapés vieillissants vivant à domic ile en région Provence-Alpes-Côte d’Azur  / 
Bourgarel, S. in Politiques sociales et familiales n°90 (décembre 2007). - 6 pages 
Résumé : Met en avant les résultats d'une étude menée par le CREAI Provence-Alpes-Côte d'Azur sur 
les personnes handicapées vieillissantes. Les données statistiques générales sont complétées par un 
zoom sur les bénéficiaires de l'allocation pour adulte handicapé (AAH) et sur les personnes vivant à 
domicile. 
https://www.caf.fr/sites/default/files/cnaf/Documents/Dser/PSF/090/RP90-SBourgarel.pdf. 

 

4/ En Europe 

Renforcement des droits et inclusion des personnes handicapées vieillissantes et des 
personnes âgées handicapées : une perspective europ éenne.  Étude, rapport, Conseil de l'Europe, 
01/09/2009, 59 pages.  
Résumé : Un Comité d’experts (nommé par le Conseil de l’Europe) a été chargé de deux missions sur 
la thématique des personnes handicapées vieillissantes et des personnes âgées handicapées. Il 
devait : 
- émettre un rapport présentant une synthèse de la situation actuelle, 
- à l’issu de ce rapport, formuler des recommandations à l’intention des Etats membres pour améliorer 
la qualité de vie de ces deux populations. 
Pour remplir sa première mission, un questionnaire a été envoyé à tous les Etats membres. Le rapport 
dresse à partir des réponses, un état des lieux en s’appuyant sur des exemples de bonnes pratiques 
et des expériences novatrices. 
A la suite ces travaux, et en accord avec la seconde mission, une recommandation a été émise en 
juillet 2009 (voir la notice accompagnant celle-ci) 
http://www.coe.int/t/f/coh%E9sion_sociale/soc-
sp/PDF%20Vieillissement%20ID%208310%20Couv%20handicap%20perspective%20europeenne%2
0FR%20couvA5%20du%20patient%20au%20cito.pdf. 

 
Concept d’accompagnement des personnes handicapées vieillissantes : situation et 
perspectives dans le canton de Fribourg, Gremaud, G., in Schweizerische Zeitschrift für 
Heilpädagogik, , février 2009, 7 pages.  
Résumé : Présente un recensement des personnes handicapées vieillissantes en institution effectué 
dans le canton de Fribourg en Suisse. Ces données chiffrées fournissent une base afin d'élaborer un 
concept d'accompagnement de ces personnes, avec un certain type de personnel, des centres 
d'accueil spécialisés, etc...  
http://www.arld.ch/doc/CSPS/Gremaud_et.al_02.2009.pdf. 

 

5/ Contributions APF 

Quelle mise en œuvre du parcours de vie et de soins  pour la personne âgée et la personne 
handicapée?  Actes de colloque, Uriopss Ile de France, 2012.  
Notes : Documents disponibles: 
- L'introduction d'Anne Lepicard 
- Une présentation de l'Etude sur la coordination sanitaire/médico-sociale menée par l’École Nationale 
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Supérieure des Mines de Paris en collaboration avec l'EHESP 
- La présentation d'un retour d'expérience sur le parcours de santé des personnes âgées par l'ANAP. 
- Un retour sur le parcours de vie dans un SAMSAH APF à Paris.  
- La présentation du partenariat entre la Mutualité Fonction Publique Action Santé Sociale (MFPASS) 
et le groupe UGECAM Ile-de-France 
- Une présentation des orientations de l'ARS Ile de France pour améliorer le parcours de vie et de 
soins des personnes handicapées et des personnes âgées.  
Résumé : Ces documents ont été présentés lors d'une matinale d'information organisée par 
l'URIOPSS d'Ile de France le 6 mars 2012. Au programme: la cohérence des "parcours" des 
personnes et les interactions nécessaires entre le secteur sanitaire et le secteur médico-social.  

 
Le rapprochement des politiques d'autonomie en dire ction des personnes âgées et 
handicapées.  Actes de colloque, CNFPT, 2012, 59 pages.  
Notes : A noter: Intervention de Amaëlle Penon, conseillère nationale santé et médico-social APF sur 
la question du rapprochement entre les secteurs du handicap et des personnes âgées.  
Résumé : Retranscription des interventions de la journée du 20 mars 2012 organisée par Institut 
National Spécialisé d'Etudes territoriales (INSET) d'Angers.  
http://www.inset-angers.cnfpt.fr/telechargement/poles/social/actes/rappr_pol_autonomie_integral.pdf. 

 
Le vieillissement des personnes handicapées.  Étude, rapport, APF, 2000, 16 pages.  
Notes : Document antérieur à la loi du 11 février 2005.  
Résumé : Revendications et préconisations de l'APF (de 2000) concernant la situation des personnes 
prenant de l'âge. 
Elles portent sur : la barrière des 60 ans, la question du maintien à domicile, les solutions 
institutionnelle, les retraites et enfin les prestations.  

 
Conditions de vie des personnes de plus de cinquant e ans atteintes de déficiences motrices, 
vivant à domicile et suivies par le service social de l'APF : rapport d'étude.  Étude, rapport, APF, 
CTNERHI, 1995, 126 pages.  
Notes : Sommaire : 
- Introduction 
- Présentation de la population de l'enquête 
- Condition de vie, souhaits 
- Données en lien avec les hypothèses de départ 
- Conclusion générale 
- Bibliographie  
Résumé : Enquête réalisée par le service social de l'Association des Paralysées de France de mai 
1992 à mai 1994. Elle a été menée auprès de plus de mille personnes handicapées motrices, de plus 
de 50 ans et vivant à domicile. 
L'enquête avait un double objectif : 
- mieux connaitre les usagers de ce service, leurs difficultés et leurs besoins 
- mais aussi, mieux prendre en compte les expériences et les demandes des travailleurs sociaux.  

 

6/ Données statistiques 

Le vieillissement des personnes handicapées prises en charge en structures sociales ou 
médico-sociales, Brousseau, V. , Carnein, S., in Revue Médicale de l'Assurance Maladie, vol. 37, 
n°2, avril-juin 2006, p.83-92.  
Notes : Une partie de cet article est publiée sous la référence suivante : 
La personne handicapée vieillissante: « Je vieillis, moi... ? » Quels besoins et quel accompagnement 
?/2005, In Notes et documents.  
Résumé : Cette recherche a été subventionnée par la Caisse Nationale d’Assurance Maladie des 
Travailleurs Salariés (CNAMTS). 
Les situations étudiées sont à la fois celle des personnes handicapées vieillissantes déjà en 
établissement spécialisé et celle des adultes vivant à domicile.  
L'objectif est d'analyser les besoins et les souhaits des personnes, de leur famille. L'étude démontre 
que la prise en charge de cette population présente des spécificités médicales mais aussi 
psychologiques.  
Ce travail dresse les conclusions suivantes : 
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- la qualité de prise en charge n'est pas homogène sur tout le territoire français, 
- les équipes manquent de formation, 
- les personnes handicapées peuvent ressentir de l'appréhension lors de l'entrée en structure 
gériatrique (peur de la différence d'âge, du manque d'occupation) , 
- les familles des personnes handicapées âgées (qui ne sont pas en structures) souhaiteraient plus de 
place en accueil de jour ou temporaire.  
http://www.ameli.fr/fileadmin/user_upload/documents/Le_vieillissement_de_personnes_handicapees.p
df. 

 
Les personnes handicapées vieillissantes : espéranc es de vie et de santé; qualité de vie. Une 
revue de la littérature, Azéma, B. , Martinez, N., in Revue française des affaires sociales (RFAS), 
n°2, 2005, p.297-333.  
Résumé : Cet article reprend les données d'espérance de vie et les décline par type de handicap.  
Il se penche sur les enjeux sanitaires liés à l'avancée en âge de cette population (cancer, troubles 
auditifs, visuels etc.). D'autres problématiques sont également abordées par les auteurs : celle du 
vieillissement des travailleurs handicapés et celle du maintien à domicile (et donc du rôle des aidants).  
http://www.cairn.info/resume.php?ID_ARTICLE=RFAS_052_0295. 

 
Les personnes handicapées vieillissantes : une appr oche à partir de l’enquête HID, DREES, in 
Etudes et résultats, n°204, décembre 2002, 12 pages .  
Résumé : L’enquête Handicaps - Incapacités - Dépendance (HID) coordonnée par l'INSEE permet 
d’identifier les personnes de 40 ans ou plus qui présentent au moins une déficience survenue avant 
l’âge adulte et une incapacité apparue avant 20 ans. 
Elle donne donc une approche statistique des personnes considérées comme « handicapées 
vieillissantes ». 
Elle s’intéresse aux déficiences et aux incapacités de cette population, aux lieux de résidence (à 
domicile ou en institutions) et aux difficultés que les personnes rencontrent (isolement, problème de 
santé, nécessité d'avoir recours à des aides...).  
http://www.drees.sante.gouv.fr/IMG/pdf/er204.pdf. 

 

7/ Pour compléter 

Etre handicapé et vieillir  / FNG / 2012 
Résumé  : Document de réflexion sur le vieillissement des personnes en situation de handicap 
physique, mental, psychique ou sensoriel. Aborde notamment les thèmes suivants: relation à la 
famille, relation au travail, relation au lieu de vie (habitat autonome et habitat collectif), relation au soin. 
Note de contenu : DVD de plus de 3 heures. 

 
Vieillir handicapé.  Ouvrage, Jeanne, Y., Erès, 2011, 238 pages.  
Résumé : La question du vieillissement des personnes handicapées se pose aujourd’hui 
différemment du fait de l’augmentation de l’espérance de vie de cette population. Sont notamment 
abordés ici les questions suivantes : les financements des politiques publiques, l'accès aux soins, 
l'évolution des dispositifs d'accueil, la formation des soignants et accompagnateurs.  

 
Ages et Handicaps, in Gérontologie et société, 110, septembre 2004.  
Notes : Articles téléchargeables en PDF : 
- Edito de Geneviève Laroque : le vieillissement des personnes handicapées : un problème de société 
- Ages et handicaps par Henri-Jacques Stiker, Université Paris VII 
- Longévité et avance en âge des personnes handicapées mentales et physiques par le dr Philippe 
Gabbai, neuro-psychiatre 
- Evolution législative de 1975 à 2004, regard critique par Vincent Assante, ANPIHM (Association 
nationale pour l’intégration des personnes handicapées moteurs) 
- La problématique des personnes handicapées âgées – Un révélateur des limites des politiques 
sociales catégorielles par Patrick Guyot, Creai de Bourgogne 
- Pour une prise en charge collective quel que soit l’âge, des personnes en situation de handicap par 
Maurice Bonnet 
- Les dernières années de longues vies – L’incapacité lourde constitue-t-elle aujourd’hui la dernière 
étape de la vie ? par Christian Lalive d’Epinay avec la collaboration de Edith Guilley, université de 
Genève 
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- Le triangle Age-Travail-Handicap par Nancy Breitenbach, consultante 
- Les relations familiales et sociales des personnes handicapées vivant en France : une exploration 
secondaire des enquêtes HID par Patrick de Colomby, Inserm 
- Le vieillissement en établissement pour adultes handicapés par Solveig Vanovermeir, DRESS 
- D’une approche spécifique du handicap et de la dépendance à une approche globale de la prise en 
charge de la perte d’autonomie : vers des réponses souples, transversales, de proximité par Martine 
Savry, Conseil général du Gard 
- Le décloisonnement des champs d’intervention des aides à domicile par René Leboucher, Fondation 
maison des champs, Paris 
- Femmes et hommes ne sont pas égaux face au handicap par Emmanuelle Cambois, Aline 
Désesquelles, Jean-François Ravaud, INED, INSERM 
 
Résumé : Les articles de ce dossier traitent de l’arrivée du handicap au grand âge mais aussi du 
vieillissement des personnes handicapées. 
Les professionnels s’interrogent sur l’inadaption de la prise en charge sociale proposée par le secteur 
gériatrique face à ces populations. Ils argumentent en faveur d’une prestation unique quelque soit le 
handicap et militent pour une collaboration renforcée entre les deux secteurs : gérontologie et 
handicap. 

 


