Filiere gériatrique de lIndre

Synthése de I'activité 2013 - 2023

Cadre

Circulaire DHOS du 28 mars 2007
Inscription dans le PRS2, le SROS, le SROMS et le PTS de lIndre

Organisation 2013 - 2022

5 groupes de travail (¥) 1comité de pilotage

Un diagnostic, des priorites, des réalisations

@é} fiches actions — partenariales concretes

Enjeux
Améliorer le repérage et le diagnostic précoce des facteurs de fragilités.

Améliorer le parcours des personnes dgées en structurant flaccompagnement
meédico-social et le parcours de soin.

Limiter le recours & 'hospitalisation en urgence pour les personnes dgées
& domicile ou en établissement.

La fragilité

Un état réversible sur lequel il est possible d'agir pour retrouver un bon
niveau de santé et éviter dentrer dans la dépendance.

Une diminution des capacités d'adaptation au stress qui peut se corriger
pour reprendre une trajectoire de vieillissement réussi.

Acteurs de la filiere

Services hospitaliers Acteurs du domicile

Urgence, SMPU, neurogériatrie, SAAD, Service de soins a domicile, professionnels
de sante libéraux, services sociaux de proximite,
service APA, CLIC, CCAS, equipes spécialisees

psychiatrie, HAD, service social
Bénévoles et représentants

des usagers Etablissements

EHPAD, Résidences
autonomie, Accueil de jour

France AssoSante, France Alzheimer,
France Parkinson, France AVC, EKR France



Synthése des actions entreprises :

Articulation domicile gériatrie

3 colloques « Agir sur les déterminants de la fragilité » & Chdteauroux et au Blanc en
2018, en visioconférence en 2021 (lien vers vidéo https://youtu.be/34QkWONjUds)

Sensibilisation des AAD en 2020: outil de repérage (ANESM) mpE————
Outils : un schéma des ressources et un référentiel mission (non & @ o=

abouti) = A=

« 10 protocoles de coopération SAAD/SSIAD signés en 2019 s ’t'?g B
e 8000 classeurs de liaison diffusés depuis décembre 2019 = € &_ =)
But : Créer un circuit opérationnel de repérage de la fragilité e

Acceés aux soins

» Formation & lappel durgence en EHPAD : 6 sessions pour 48 agents en 2021, assurés par

des professionnels du CESU.

o Elaboration d'un protocole « médicaments si besoin » la nuit en EHPAD : non abouti
e Recensement des équipements médicaux en EHPAD pour information du SAMU.
e Formations soins palliatifs en EHPAD assurées par le CODESPA.

Psychiatrie du sujet dgé

» Développement dune équipe mobile de psychiatrie de la personne dgée : opérationnelle

depuis 2020.

e Communication sur la présence dun IDE de coordination au CMP disponible pour

répondre aux demandes des EHPAD : fait en 2016

» Etat des lieux des caractéristiques des sortants des institutions psychiatriques de plus de

50 ans : fait en 2018-2019

e Formation des EHPAD d& la prise en charge des troubles psychiatriques.

Sorties d'hospitalisation

e Promotion de linformation du patient et du recueil du consentement.

» Procédure « sortie dhospitalisation » mise en ceuvre au sein des CH depuis 2019.

e Guide dinformation des usagers pour préparer les entrées et les sorties inclus dans le
classeur de liaison.

Lien cliniques - CH

« Utilisation d'une fiche de liaison Hopital-Ville
» Transmission des comptes-rendus dhospitalisation au médecin traitant par la Messagerie
Sécurisée en santé



