LA FILIERE GERIATRIQUE
A
MARSEILLE



% La mobilisation du territoire autour du
concept d’hospitalisation pertinente du
sujet age

L L’intéegration des EHPAD dans une
logique de filiere gérontologique



LE CONCEPT D’HOSPITALISATION
PERTINENTE DU SUJET AGE



LES PERSONNES AGEES DE PLUS DE 75 ANS
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10 % Dépendants avec incapacité
sévere
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Crbligatoirermient fes 3 critéres swuivants

= ?

La personne souffre d'ume ou plusieurs La ou les pathologies ont un retentissermeant |

pathologies chronigues eévolutives ¢ sur les actes essentiels de la wvie =

L = probléme » de samtes ou une maladie Et cela dans au moins one des dimensions
rnécessitant d"&tre régulidrement suivie par un suivantes - =& Nourrir, s& wétir, se laver, se
myddecin pour Pévalution ou la modification du déplacer, aller aux toilettes, comomuniguer.

traitement {gue <2 suivi soit en place ou pas).

Inadaptation persistante de "Faide, professionnmnalle ow Mmoo, awx
besoirns

- Echec partiel ou total de la mise an place de Maide
meécessaire {guelle gue soit la cause de cecl @ mMmangue de
suivi par les professionneals, marnque de ressources, refus
de la personne, etc... )

Lm0

- Isolerment familial ou défaut "emtourage
Lo L

- Aidants en grande difficultd

MEB @ e gestionnagire de cas peut encore dire g Fissue de son dvaluation multidimensionnelis
quie fa situagtion ne reféwve pas de o gestion de coas, et propoase afors wne rEorientation.
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Ligne - Hapital - Domicile (H-0)
Ligne (H-D} Directe EHPAD
s Ligne (H-D)} via SSR
we  Ligne (H-0) via Coordination (Vike)

Proposition : faire disparaitre la ligne C el fsire apparsitre les acteurs sous forme de Zone de tarif (Macro)

Prochains Acteurs a insérer : EMSP. Equipe Douleur, Réseaux de Soins Palliatifs, Réseaux de Gérontalagie
Autres acteurs éventuels : SAD. A iation de pati .0 Kingsithérapeote. Brihophoniste. IDEL SS1AD. EMSP. Pharmacie. Biologiste. unité Bérontalogie. CLIC, CCAS. Service social. Structures juridiques Turefle procuresr, )




CHLF DHE LA TEMRSONE — EQLUIPFE RICESILE DE SESILATRIE EXTERMNE

TARBLEAL DAIDE ET GRILLE IDE FEEFPEREAGE D 80005 B AW AT IO
DES PERSOMNMNES AGEES DE 75 ARNS ET PLUS HOSPITALISEES

& REALISER DAMS LES 24 HEWRES

o et Frdreoamn =

Accord Patient et consentement sigmed : [ Joui [ ] nan

Conseniement non possible - [ | patiens ininterrogeabies ] grabataire & Eaomdcibes
[ pronostic engapgd =51 owd  Men des doads @ paifeat & exciure dir repdrags - ma pas memede e gritde

Remplipar: [ I1DE ] AaurTRES

Licwu de vie = || domicile ] EHPAD ] AUTRES
Aides & domicille on place : [ ] nom [ oul - lesguelles :

Passages par SAW [ ] owi ] oo Héhospitalisation = 3 mois : [ Jowi [l non

Contact familles Al e

o madadecin traitmm e e oo e e

@il sdcwrise do mddecin braeitam =

Florif=) d'hospitalismiiom =

Comorbiditds [(pathologies choronbgues = 3] = | cwi ] man

FEiTns . R e e
1 - Averaepus plas de 5 mdEdicaments 7
Z - Aver-woeu s S0 hospitaliss rScemament 7

C=F0j SA ou == mols pooaur wme booapics s rioog)
= - Avez- wons une o des aikdes pour ae meodns 1 des acrtivindgs de s vibe gquaossdicnmne

(habillages, toilette, continence, prédpacation des repas] 7
4 - Avez-vous des problémes de mydmaoire 7
S - Aver-vouns des difficmltsSEs & la marches, aux transfeces asxis fdehownt, oo asex-wooms

ahubd® rfcermome=mt 7
- Avexr-vows perde du poids invyelentsiremens 7

T - Wous sentez-wnas Elas fEripads T
H — Vatre paticent préscnte-i-i une vwitesse de marche ralentie =
=8 o peouar pearconrer <5 mj

9 — Eres-vous isolele]) &

Mb de reEponses positives & la grille - /8

B mooee = I 2 pne erea e rabaasne
Sl scors (1 =2 ) @ recommendeiions gdroirigues d Finssacion oo mddecin fraitaar
= sooure = - sigeadenrend 3 P g o o bile ole Gl el nrde Jerp— podne EGE e Flamn Perrarmra s e Somts®
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L’INTEGRATION DES EHPAD
DANS UNE LOGIQUE DE FILIERE
GERONTOLOGIQUE



S LE DISPOSITIF DE TELEMEDECINE
% LE DIPLOME UNIVERSITAIRE D’IDEC

S LA MAITRISE DE LA IATROGENIE DES
NEUROLEPTIQUES

S LES INTERVENTIONS DES EQUIPES MOBILES

S LA PROMOTION DE LA GERIATRIE AMBULATOIRE



Merci pour votre attention



