
Et si nous dessinions la 
gériatrie ? 

Patrick MARTY – scénariste
Nathalie JOMARD – gériatre 

(pour l’Association des Jeunes Gériatres)



Lien d’intérêt (Nathalie JOMARD)

• Pas de lien d’intérêt avec cette présentation 

• Transparence santé : Groupe ALLERGAN : projet de toxine 
botulinique en EHPAD



De nombreuses idées reçues sur la gériatrie

« La gériatrie, 
c’est-à-dire ? »

« C’était ton 
choix ? »

« Ca doit être 
dur… »

« Ah, tu 
travailles en 
EHPAD ? » 

« Dites donc, 
vous êtes 
jeune ! »
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Oh, vous savez,
à son âge…

Ah bah là, c’est la crise 
de démence sénile

Pourquoi j’irais voir un gériatre ?
Je ne veux pas aller en EHPAD.

Alzheimer ?
Alors il n’y a 
rien à faire…

Quels outils contre ces idées reçues 
qui diminuent l’accès aux soins ?



Les pouvoirs magiques des BD





Eureka !

+

+ =

L’idée : 
Expliquer la Gériatrie 

aux soignants qui n’y sont 
pas formés,

via la bande dessinée



1.Définition des messages, de la cible, du 
format



1. Définition des messages, de la cible, 
du format à 8 thèmes



2. Transmission aux artistes : réunions, 
anecdotes, interviews, visites de terrain



3. Co-construction des scénarii

Patrick Marty



4. Le dessin

Carole Maurel



4. Le dessin

Carole Maurel



4. Le dessin



4. Le dessin



5. Les textes explicatifs + relecteurs

Pourquoi c’est 

important !! 

L’apport de 

l’équipe de 

gériatrie



5. Les textes explicatifs + relecteurs

3 focus « Pour 

aller plus loin »

Messages 

importants !! 



6. La couverture



7. La diffusion de la BD 
Livret complet / planches individuelles (dessin + texte) 
Volonté de ne pas séparer planches et textes ! 

• Presse spécialisée
• Lieux de formation
• Réseaux professionnels
• Hôpitaux
• Commandes individuelles en ligne (contre frais de port)

Les gériatres, les meilleurs ambassadeurs de la Gériatrie !



7. La diffusion de la BD 
• 2500 envois individuels de 1 à 15 exemplaires ! 



7. La diffusion de la BD 



7. La diffusion de la BD

• Commandes « gros volumes »
par des hôpitaux 

• Près de 3500 exemplaires
Nantes

Paris

Strasbourg

Rennes

St Omer

Angers

Tours



7. La diffusion de l’exposition
• Poitiers
• Angoulême
• Bordeaux
• Toulon 
• Lyon 
• A venir : Paris…



8. La communication 
Congrès Francophone International de 
Gériatrie et de gérontologie

 (Montréal – 21-23 septembre 2023)

SFGG (Paris 27-29 nov 2023)

I-Vie (Hospices Civils de Lyon)

Congrès SGBO

SF3PA  (Juin 2025)

Franceinfo

Sites spécialisés…

Prix coup de 
cœur du 
public



9. L’enquête de mesure d’impact

• Objectifs

1.Décrire la population touchée par la BD (et en déduire la portion 
de cible qui n'a pas été touchée)

2.Décrire les effets/impacts de la lecture

• Méthode

• Questionnaire en ligne framaforms envoyé aux personnes ayant 
commandé en ligne + commandes directs (gros volumes)



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats
• 201 réponses : 160 femmes, 39 hommes, 2 ne se prononce pas

• 193 France (96%), 3 Suisse, 2 Belgique, 2 Canada, 1 Luxembourg
• 12 régions représentées 



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : les lecteurs 
•  Plusieurs réponses étaient possibles

• Public cible initial : 20% des répondants

• Aidant
• Personnes aînées

Groupe 1
n=48

• Etudiant
• Professionnel non formé à la 

gériatrie

Groupe 2
n=42

• Professionnel formé à la 
gériatrie

Groupe 3
n=116



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : expérience de lecture
• Pédagogie 

• Accessibilité et aspect novateur du format (planches/textes)
• Ton humoristique et pertinent, mise en scène des enquêtes

• Vision encourageante et vivante de la gériatrie 

• Mise en avant des membres de l’équipe de soin 

• Guide pratique pour les accompagnants : réflexions 
• Regret : manque de profondeur sur certains sujets (dénutrition, 

aspects sociaux, bienfait du sport)



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : apport du média BD
• Aspect moderne, innovant, ludique et éducatif  

• Atteint un large public y compris jeunes soignants et non-
professionnel 

• Diffusion des messages importants et d’une image positive de la 
gériatrie (accessible et engageant)

• Compréhension rapide, facilitation de l’apprentissage 
• Dédramatisation de sujets complexes / sérieux 

• Naissance de discussion, compréhension des enjeux liés aux soins 
des personnes âgées : support précieux ! 



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : groupe 1 (n=48)
• Age moyen : 63,3 ans

• 33 femmes, 16 hommes
• Motivations pour la lecture : 

• « je me sens concerné »
• « je recherche des informations pratiques pour accompagner mes 

proches » 
• « la bande dessinée permet une approche originale, ludique et utile pour 

vulgariser des sujets complexes »



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : groupe 1
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9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : groupe 2 (n=42)
• Age moyen : 43,2 ans

• Motivations pour la lecture : 
1. Apprentissage et adaptation de l’exercice professionnel
2. Renforcement de la collaboration
3. Outils pédagogiques, recherche de ressources documentaires 
4. Curiosité



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : groupe 2
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9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : groupe 3 (n=116)
• Age moyen : 45,5 ans

• Motivations pour la lecture : 
1. Éducation et Formation : outils pédagogiques 
2. Curiosité 
3. Promouvoir la Gériatrie : lutter contre des idées reçues ou 

les stéréotypes négatifs
4. Partage et recommandation 
5. Soutien à la pratique : support utile.



9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : groupe 3
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9. L’enquête de mesure d’impact 
Résultats : qu’avez-vous changé… ?

Groupe 1 Groupe 2 Groupe 3

Prise de conscience face aux risques 
liés au vieillissement

Changements de regard sur la 
gériatrie, loin des stéréotypes négatifs 

Conseils pratiques de prévention

Communication et sensibilisation 

Besoin de bienveillance et d'écoute

Solidarité et engagement à être plus 
attentif  aux personnes âgées

Nécessité d’une approche globale et 
bienveillante : ne pas banaliser les 
symptômes

Nouvelles compétences et 
sensibilisations pour mieux 
accompagner

Coopération avec les gériatres et les 
services spécialisés pour améliorer la 
coordination des soins.

Pas de changements significatifs dans 
leur approche

Utilisation comme support : 
- Auprès des professionnels de santé 

non spécialisés en gériatrie et le 
grand public.

- Auprès des équipes de soins : 
approche centrée sur le patient 

- Auprès des résidents : 
compréhension et sensibilisation



9. L’enquête de mesure d’impact 
Discussion
• Age : distribution large : 18 à 85 ans : fait pour tous 

• Plusieurs cibles 
• Public cible initial : pas le plus touché (pas le plus accessible à toucher et 

pour mesurer l’impact) 

• Gériatres/soignants en gériatrie comme « ambassadeurs » 

àDiffusion en interne, dans les autres services (équipes mobiles)

àPartage, support pédagogique sur des publics variés

• Mériterait un tome 2 !  



Conclusion

• Les gériatres sont des héros

• Coopération entre artistes et professionnels de santé à diffusion 
des messages de santé publique

• Impact positif  ! Mais public cible pas le plus touché.
• Gériatres, engagez-vous !



Musée de la BD à Bruxelles 
Exposition « Du réel en BD »

Merci de votre attention !
Et merci 
A Patrick Marty, scénariste
A Carole Maurel, dessinatrice
A Tiphaine Leroux et Emmanuelle 
Perez de The Inklink
A Fanny Durig, Florent Guerville, 
Matthieu Piccoli 
A l’Association des Jeunes Gériatres

A tous ceux qui nous ont soutenu ! 


