
Carlo Schmitz

dossier
MOM

Verenegung fir Biologesche Landbau Letzebu-
erg asbl
4, rue d Olingen
L-6832 Betzdorf
VerAin fir biologesch-dynamesch Landwirt-
schaft asbl
12, rue Neuve
L-9188 Vichten
Der Verein gibt die Zeitschrift Agri-Kultur (6x im
Jahr) heraus.

Verband fir biologesch-Okologesch Landwirt-
schaft
19, all6e P. Mansflad
L-2118-Luxemburg

Beide Vereine und der Verband fiihren die Listen der
anerkannten Betriebe in Luxemburg, sowie die
Richtlinien und Informationsblatter.

Vermarktung: BioG/NATURATA
161, rue de Rollingergrund
L-2440 Luxemburg

L'alimentation en
collectivite

La qualit6 de ('alimentation dans les collectivitës pour
personnes agees ou malades

Reflexions sur la situation actuelle au Grand-Duch6 de Luxembourg dans les maisons de retraite, les
foyers de jour pour personnes agees, la distribution des r,,..as a domicile (R/R) et les hOpitaux.

L' alimentation en collectivite est a la fois un sujet tres
vaste et tits &heat, puisque, d'une part, un grand
nombre de personnes sont concernees et, d'autre part,
chacun a son opinion personnelle precise a ce sujet.

Souvent on entend des affirmations telles que: "L'a-
limentation propos& dans les hOpitaux est moms
same que celle quotidiennement consommee par le
Luxembourgeois moyen!" - "Le type de nourriture
propose en maison de retraite n'est nullement adapte
aux personnes agees" ... et bien des critiques plus se-
veres encore. Avant de se lancer dans des reflexions
de ce genre et de formuler des jugements de valeur,
it convient de definir clairement les facteurs qui de-
terminent la qualite d'un repas et de s'interroger sur
l' impact que ceux-ci ont sur le consommateur.

Les principaux facteurs que nous allons definir brie-
vement ci- apres sont :
- les aspects organoleptiques,
- les aspects nutritionnels,
- les aspects sanitaires,
- les aspects financiers.

1.Les aspects organoleptiques nous renseignent sur
les caracteristiques visuelles (aspect, forme, cou-
leur), olfactives (arOme, flaveur, odeur), gustatives
(saveur, tactiles et kinesthesiques (consis-
tance, texture) d'un aliment ou d'une preparation.
Ces aspects sont directement perceptibles par le
consommateur et ils determinent, de ce fait, en pre-
mier lieu son degre de satisfaction.

2. Les aspects nutritionnels sont subdivises en un

volet quantitatif et un volet qualitatif.

Cote quantitatif, i ll convient d'adapter les apports ali-
mentaires aux depenses del'organisme, afin de main-
tenir l'equilibre du poids. Les besoins nutritionnels
varient en fonction de l'age, du sexe, de la carrure et
surtout de l'activite physique de chaque individu.
Pour fixer les apports adequats pour une collectivite,
it incombe donc d 'analyser le type de population vi-
see et, surtout, le degre de depense physique. Suite a
cette etude, un bilan energetique moyen sera etabli,
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sur base duquel les grammages des differentes com-
posantes d'un repas seront fixes.

Le volet qualitatif vise a respecter requilibre entre
les differents nutriments energetiques, tels que les
proteines, les lipides et les glucides et d'assurer un
apport approprie en nutriments essentiels tels que les
vitamines, les mineraux, les oligo-elements, les fi-
bres alimentaires et l'eau.

Le souci majeur du consommateur est de manger le
mieux possible au moindre prix. II est evident que,
plus le prix a payer est important, plus les exigences
seront elevees.

Les quatre criteres de qualite ayant ete &finis, on
peut s 'interroger plus objectivement sur la qualite des
repas proposes dans les hapitaux et les maisons de
retraite.

Pour realiser une alimentation equilibree, ii ne suffit,
en effet, pas de comptabiliser simplement les calo-
ries, it faut aussi avoir une bonne connaissance des
caracteristiques des aliments et une maitrise parfaite
des differentes techniques de cuisson. Il est difficile
pour le consommateur d'evaluer reellement la valeur
nutritive d'un repas. Certes, un consommateur averti
arrive sans doute facilement a distinguer un repas
gras d'un repas leger ou a &teeter certains defauts
tels une ration de viande trop importante ou un man-
que de féculents ou de legumes, mais faute de
connaissance de la composition exacte en elements
essentiels tels que vitamines, mineraux, acides ami-
nes et acides gras, cette appreciation ne reste que tres
empirique et peu scientifique.

3. Les aspects sanitaires englobent tout ce qui
touche a ]'hygiene et a la microbiologie dans le sec-
teur de ]'alimentation. L'hygiene intervient a tousles
niveaux de la chaine de production alimentaire, que
ce soit au niveau des matieres premieres, du person-
nel, de la production proprement dite ou de la conser-
vation, du stockage et du transport des plats prepares.

Il est evident que cet aspect est d'une importance ca-
pitale, puisque les plats sont realises pour un grand
nombre de convives, et ce d'autant plus que les pre-
parations sont destinees a des personnes Agóes ou ma-
lades qui sont particulierement sensibles a toute
agression exterietu-e. Pour ce type de population, des
toxi- infections alimentaires peuvent avoir des conse-
quences tits graves, voire fatales (par exemple: 15%
des personnes ages atteintes de salmonellose en
meurent).

Le probleme qui se pose, est que la consommation
d'une preparation ne permet pas de dire si cette der-
niere est de qualitó microbiologique valable. Seules
les deteriorations que l'on peut voir, sentir ou palper
sont directement decelables par les consommateurs.
Or, la plupart des contaminations bacteriennes pro-
voquant des toxi-infections alimentaires telle que la
salmonelle, par exemple, ne se traduisent par aucune
alteration de couleur, d'odeur ou de texture des mets.
Seule I ' analyse microbiologique permet de les mettre
en evidence.

4. Les aspects financiers se concoivent diffórem-
ment du point de vue producteur ou du point de vue
consommateur. La preoccupation principale du pro-
ducteur est de proposer une alimentation, la meilleure
possible, sans pour autant &passer le budget. Le re-
sponsable de cuisine, disposant d'un budget eleve
n'aura pas de problemes pour acheter de la matiere
premiere de bonne qualite ou des machines perfor-
mantes ou d'accroitre son effectif en cuisine.

1. Du point de vue organoleptique.

D'une maniere generale, on peut dire que c'est cet
aspect qui preoccupe le plus les responsables de cui-
sine. En effet, tout cuisinier qui se respecte, concentre
ses efforts a observer une alimentation qui procure de
la satisfaction a sa clientele. Toutefois, les goats di-
vergent fortement d'une personne a l'autre et une pre-
paration fort appreciee par un tel, peut susciter le de-
gout chez un autre. Telle est reternelle polemique a
laquelle se heurte le cuisinier de restauration collec-
tive. Pour eviter ce problem, it faudrait proposer au
client le choix entre différents plats, afin qu'il puisse
toujours trouver quelque chose qui lui convienne.
Certains hapitaux ont opte pour le systerne a choix
multiple oil le patient remplit une fiche-repas a l'a-
vance. Ce systeme est genera lement tres appreció par
les personnes hospitalisees. IvIalheureusement, it n'y
a que quelques hapitaux qui r utilisent. En maison de
retraite, on propose un plat fixe unique pour le repas
de midi, alors clue pour le petit-dejeuner et le diner,
on tend de plus en plus vers le systeme-brevet, oil les
personnes peuvent choisir sur place entre differentes
composantes.

Il est important de tenir compte des commentaires
table sur les exigences des convives, surtout en mai-
son de retraite ou les gens passent une periode relati-
vement importante de leur vie. Pour mieux maitriser
cet aspect, it faudrait constituer des commissions de
menus qui se composeront pour r hOpital : de repre-
sentants du corps medical et paramedical, d'une die-
teticienne et de responsables de la cuisine; et pour les
maisons de retraite : de representants des pension-
naires, du corps paramedical, d'un dieteticien et du
responsable de cuisine.

Dans ces commissions seront discutees toutes les
suggestions, reclamations et autres propositions
concernant la composition et la realisation des me-
nus.

2. Du point de vue nutritionnel

Le principal probleme que l'on rencontre dans ce do-
maine est le manque de formation et, par consequent,
de connaissances en la matiere. II est regrettable que,
meme en milieu hospitalier, on ne fasse pas systerna-
tiquement appel a un special iste en nutrition pour eta-
blir etJou verifier les grilles des menus, ainsi que les
derives dietetiques, pour revoir les fiches-recettes et
les techniques de cuisson et aider dans la selection
des produits entrant dans les preparations.

Actuellement, seulement trois hOpitaux au Grand-
Duche emploient une dieteticienne a plein temps,
quelques autres en ont une a mi- temps ou en consul-
tent une de fawn ponctuelle. Notons que p.ex. chez
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nos voisins beiges, la presence d'un dieteticien en
secteur hospitalier est obligatoire, alors que chez
nous, bien des hOpitaux n'en ont point. Tous les spe-
cialistes sont pourtant formels en ce qui concerne
l' importance de l'alimentation dans la prevention et
le traitement des maladies dites de civilisation. L'a-
limentation doit faire partie integrante du traitement.
Puisqu'on fait appel au medecin specialise dans les
differentes disciplines medicales, pourquoi ne pas se
referer a un specialiste en nutrition, a savoir le diet&
ticien, pour assurer le suivi nutritionnel.

L' importance de l'alimentation en secteur hospitalier
est souvent sous-estimee. Rappelons simplement
qu' un diabete est difficile a equilibrer si l'alimenta-
tion n'est pas surveillee ou qu'une escarre ne peut
guerir si l'apport proteique est insuffisant (pour ne
citer que ces 2 exemples"

Pour les maisons de retraite et les repas stir roue des-
tines aux personnes Agees, le probleme se pose un peu
differement. En general, les personnes Ages ne doi-
vent pas suivre un regime alimentaire strict. L'essen-
tiel est de leur proposer une alimentation variêe, equi-
libree, adapt& a leurs besoins et a leurs exigences
specifiques.

Une analyse nutritionnelle effectude en 1989 sur le
repas sur roue au Luxembourg a revelê que les repas
proposes etaient trop gras. En effet, le pourcentage
en lipides des plats analyses etaient en moyenne de
46%, alors que les normes de l'alimentation equili-
bree sont comprises entre 30 et 35%. Cette etude sou-
ligne nos mauvaises habitudes alimentaires et culi-
naires, notre alimentation trop grasse et par la Wale,
trop energetique.

Cette constatation vaut en general pour toutes les col-
lectivites. L'effort devrait donc se porter tout parti-
culierement sur une reduction de l'utilisation des
graisses, mais aussi du sel et de sucres isoles. En ou-
tre, it faudrait augmenter la consommation de pro-
duits complets, de fruits frais, de crudites et de pro-
duits laitiers.

Un autre point qui est souvent neglige, mais qui in-
fluence de fawn considerable la valeur nutrition-

nelle du plat fini, est le mode de preparation ainsi que

les techniques de cuisson. Souvent, les aliments se-
journent trop longtemps dans l'eau de lavage, les
temps de cuisson sont trop importants, les tempera-
tures trop elevees, perte supplêmentaire de vi-
tamines et mineraux.

Afin d'ameliorer considerablement la qualite nutri-
tionnelle des repas, ail faudrait, d'une part, etablir les
menus avec l'aide d'une dieteticienne et puis, sur-
tout, suivre la qualite par des contrOles reguliers. Ces
contrOles peuvent se faire en effectuant une evalua-
tion nutritionnelle stir base de pesees, suivies de cal-
culs a l'aide de tables de composition des aliments ou
de facon encore plus precise, en effectuant une ana-
lyse bromatologique qui permet de determiner la te-
neur exacte des plats prepares en proteines, lipides,
glucides, voire mime en vitamines et mineraux. Bien
que de plus en plus de gens seront interesses par une
alimentation plus saine, de gros efforts restent a faire
dans cette optique en restauration collective.

3. Du point de vue sanitaire

Il est important de savoir que la legislation luxem-
bourgeoise itglemente certains aspects en maare
d'hygiene dans le secteur de l'alimentation. 11 faut
dire que, compares a celles de nos voisins, ces direc-
tives sont tits explicites, voire severes. Pourtant,
est regrettable qu'elles ne soient pas mieux connues
par les responsables de cuisine qui ne se soucient
guere de les appliquer. Etablir des consignes est une
bonne chose, encore faudrait-il veiller A les respecter.
Les inspecteurs de l'Inspection Sanitaire qui sont
charges des contrOles d'hygiene, ne sont pas en nom-
bre suffisant pour effectuer des contrOles róguliers
dans les differents endroits disperses a travers tout le
pays. Its ne disposent d'ailleurs que d'un seul labo-
ratoire, situe a Luxembourg-Ville, ce qui est nette-
ment insuffisant.

Il faudrait que chaque institution mette sur pied son
propre systeme de contrOle interne.

Le principal probleme d'hygiene que l'on rencontre
en cuisine se situe au niveau du personnel. Ii y a un
manque evident de sensibilisation dans ce domaine.
Les erreurs commises ne reposent dans la majorite
des cas pas stir la rnauvaise volontó ou la negligence,
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mais sur l'inconscience. Le personnel de cuisine ne
sait, pour la plupart, pas que la rupture de la chaine
de froid constitue un risque de deterioration micro-
bienne reel ou que le maintien d'un plat prepare
chaud a une temperature superieure a 65 C constitue
une garantie microbiologique et que si la temperature
tombe en-dessous de cette norme, la proliferation
bacterienne est beaucoup plus importante! Bien sou-
vent, ce sont aussi des personnes venant de l'exte-
rieur qui ne respectent pas le itglement interne. P. ex.
les fournisseurs fument en cuisine, les representants
entrent en zone de production en habit de vile, etc.
En ce qui concerne les installations, on peut dire
qu'elles sont bien entretenues et, le plus souvent, les
cuisines collectives sont bien plus propres que celles
de certains restaurants privds.

4. Du point de vue financier

Comme nous l'avons mentionne plus haut, le non-de-
passement du budget constitue la principale preoccu-
pation du gerant de cuisine. Il faut reconnaltre qu'il
est parfois dificile de proposer une alimentation va-
ride avec un budget tits Ainsi, par exemple,
un cuisinier d'une maison de retraite disposant d'un
budget journalier de 132 F par personne doit conce-
voir autrement ses achats que son homologue travail-
lant dans un foyer de jour et disposant de 170 F par
jour.

Certains h6pitaux doivent merne se contenter de 160
F par jour et par personne, alors que chacun sait que

l'acquisition de produits speciaux, necessaires a re-
laboration des mesures dietetiques, est encore plus
onóreuse.

Ces exemples montrent que les cuisiniers n'ont pas
toujours une tAche aisee quant a I' elaboration de me-
nus attrayants et equilibres dans des limites budge-
takes aussi restreintes.

Il est toutefois dommage que cet aspect financier
serve souvent de prótexte pour ne pas effectuer des
modifications qui pourraient apporter une nette ame-
lioration de la quialitó des repas.

Pour conclure, on peut dire que bien des ameliora-
tions pourraient encore etre apportees a ralimenta-
iion en collectivite, surtout sur le plan nutritionnel et
sanitaire.

Pour ce faire, it faudrait faire appel a des spécialistes
pour assurer une meilleure formation du personnel et
un renforcement des contrOles a tous les niveaux.

Anne Zimmer
dieteticienne de l'Institut Paul Lambin UCL

Independante
champs d 'activite:
- consultations pour clientele privee et collectivites; maisons de

retraite, foyers de jour pour personnes agees, foyers pour enfants
- cours de nutrition et de dietétique pour paramedicaux
- cours de formation continue pour cuisiniers et aides-restaurateurs
- campagnes nutritionnelles dans les restaurants d'entreprises

Lesetip

Thomas Kleinspehn, Warum sind wir so unersdtt-
lich? Uher den Bedeutungswandel des Essens,
Frankfurt (Suhrkamp) 1987

"In dieser Arbeit soll es um das Essen gehen - als
kOrperliches Verhalten verstanden das neben Se-
xualitat und Arbeit als zentrales Moment im Schnitt-
punkt von Individual- und Gesellschaftsstruktur be-
trachtet werden kann. Es sind kaum Gesellschaften
oder Kulturen bekannt, in denen Essen nicht eine
wichtige Instanz des sozialen Austauschs darstellen
wiirde und in denen sich in der Speisezubereitung
und -konsumtion nicht soziale Machtverhaltnisse
ausdriicken werden." (S.14)

Urn den Bedeutungswandel des Essens von der
friihen Neuzeit bis in die Gegenwart zu rekonstruie-
ren, werden systematisch historische Quellen ausge-
wahlt, die hinsichtlich ihrer immanenten Verande-
rung wie im Hinblick auf ihre Bedeutung im jeweili-
gen gesellschaftlichen Kontext untersucht werden.

Dabei stehen drei Komponenten im Vordergrund.
Neben der Darstellung des popularen und wisen-
schaftlichen Diskurses fiber das Essen eruiert der vor-
liegende Band einerseits den gesellschaftlichen und
sozialen Hintergrund, vor dem die Wandlungspro-
zesse zu verstehen sind, und arbeitet auf Grund von

biographischen und autobiographischem Material
die Bedeutung von Oralitat far die sich wandelnden
Individualstrukturen der Neuzeit heraus. Damit wird
es moglich, die wichtigsten Tendenzen und Struktu-
ren eines Prozesses aufzuzeigen, in dem Essen zu-
nachst zu einern Problem wird, das schlieBlich zu-
nehmend psychisch besetzt wird. Damit zeigt sich
aber zugleich, in welcher Weise spezifische
Momente des Essens als Besonderes nicht im allge-
meinen NormierungsprozeB aufgehen, sondem als
Abweichung, als Vulgares sich diesem Proza ent-
ziehen. Indem das Nicht-Identische in Krankheiten
wie Magersucht und Fettsucht oder in der Stigmati-
sierung - besonders weiblicher - Korpulenz eine be-
sondere Ausgrenzung erfahrt, wird die spezifische
Bedeutung dieses Bereichs sichtbar. So zeigt sich,
daB im ProzeB der Moderne mit der verstarkten De-
sintegration des einheitlic:hen Selbst der orale
Bereich eine herausragende Rolle tibernimmt.
Hiervon ausgehend wird die These vertreten, daB der
Rtickgriff auf orale Strukturen auch als ein Rest sinn-
lich-korperlicher Erfahrung verstanden werden
kann. So ist in der spezifischen Oralitat der Moderne
der Versuch enthal ten, die "fluchtige" Welt zu fassen
zu bekommen, sich ihrer zu vergewissem und einzu-
verleiben.
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