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Ordre du jour

1.Analyser

évaluation des actions MAIA menées en 2017

Atlas subjectif des ressources géronto de Seine Saint Denis et stratégie de
diffusion sur le territoire (1 exemplaire vous sera remis en séance)

thématiques de travail retenues pour 2018

2. Suivre

déploiement de 'annuaire professionnel maillage93: travail sur les mots clés
développement d'une collaboration avec la psychiatrie

avancée des travaux du référentiel "aides et prestations” en groupe de travail
départemental

organisation de la matinée Outils du Guichet Intégré

priorisation des besoins numériques
validation de la démarche de formation 2018

Suite a donner au travail sur la chute



PARTIE 1

ANALYSER

1. évaluation des actions MAIA menées en
2017

2. Atlas subjectif des ressources géronto de
Seine Saint Denis et stratégie de
diffusion sur le territoire

3. thématiques de travail retenues pour
2018




1.1

evaluation des actions MAIA
meneées en 2017

concertation
guichet intégré
gestion de cas



Déploiement outils et formations

2 Tables
stratégiques

2 Tables 2 Tables
stratégiques stratégiques

2 Tables
stratégiques

4 Tables 4 Tables 4 Ta.bles
tactiques  tactiques tactiques 4 Tifbles
tactiques
9 groupes de 10 groupes de 7 groupes de 5 groupes de
travail travail travail .
travail
locaux
2014 2015 2016 2017

2014 — 2015 — 2016 — 2017 : ancrage de la concertation sur
l'offre existante et le partenariat local

Financeurs et organisateurs :

ARS — Département PA — CRAMIF — CNAV -
UDCCAS — Représentants usagers — ordres
professionnels et URPS — élus santé

Validation des 4 outils construits
Elaboration des 3 chartes

Discussion sur les problématiques remontées

Responsables de services et d’établissements
: 49 structures représentées au moins 1fois
sanitaire — social — du médico-social

Validation des outils
Suivi des décisions

Programmation des groupes de travail




1.1 Participation des membres de la table tactique ﬂ¢¢
Bilan 2017 : 45 directions ont participé a la concertation tactique ‘
2016 : 55 ; 2015 : 38 ; 2014 : 27 participants
O Structure représentée a chacune des 4 rencontres annuelles

FILIERE GERIATRIQUE  [EWIENR =m O 2017
PLATEFORME D’ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT

USLD - UNITE DE SEJOUR LONGUE DUREE =m O
STRUCTURE BENEVOLE ACCOMPAGNANT

Démarche locale

SSR - SOINS DE SUITE ET READAPTATION - 2 [@)
SSIAD - SERVICE DE SOINS INFIRMIERS A DOMICILE |EENEE
SERVICE SOCIAL POLYVALENT DE SECTEUR
SERVICE SOCIAL HOSPITALIER
SERVICE MANDATAIRE JUDICIAIRE A LA PROTECTION DES... JETH Nbre de presents
SAAD - SERVICE D'AIDE ET D'ACCOMPAGNEMENT A DOMICILE 2
) _O m Nombrede TCT13 19
RESIDENCE AUTONOMIE s O
) m Nombrede TCT1, 18
INFIRMIER LIBERAL 1 @)

Nombrede TCT15 24
mNombrede TCT16 21

HAD - HOSPITALISATION A DOMICILE
GESTION DE CAS
FOYER DE TRAVAILLEURS MIGRANTS
EQUIPE EVALUATRICE CAISSE DE RETRAITE
EMS APA - EQUIPE MEDICO SOCIAL ALLOCATION...
EHPAD - ETABLISSEMENT D'HEBERGEMENT POUR...
DEPARTEMENT
CONSULTATION MEMOIRE
COMITE DEPARTEMENTAL OLYMPIQUE ET SPORTIF
CLS
CCAS - CENTRE COMMUNAL D'ACTION SOCIAL

[ury
N

[ury
—_
H

+ 6 observateurs :
sociologue et stagiaires

H

3 @

—_



Participation des membres de la table # 0 Q
PArtry-Mary
tactique R
1 o 1 L = el S T L
Enghien-les-Bains Garges-lés-Gt
EPierre¥te-sur-Jein
Démarche locale S aneycs -
Enin ur-Sein tal
@ £HPAD - Etablissement dHé_.. (8) T
Service Social Polyvalent de ... (5) :
@ envice soclal Folyvalent de A0 ne.l'-,:@lPIalefﬁrmed'acqo_mpagn... illeparisis
SAAD - Service d'Aide et d'Ac... (4) Saint-De; ourget s QEHPAD "Les Jardins de ...

Foyers de travailleurs...
La Cournauve W aLjoLrs

@ CCAS - Centre Communal d'A... (3)

O SSIAD - Service de Soins Infi... (3) Drancy o

@ Filicre Gériatrique (2) /\ -
9 Direction departementa .
i @ Bondy

CCAS / services cOmMmUn._. Coyrir
T

Contrat local de santé...

3 -- A - <
Saint-Ouen Aubervilliers

o Gestion de cas (2

O Résidence autonomie (2)

; - . P neil
Cabinet liberal = incy-
SSR - Soins de Suite et Réad... (2) :.%rcmsSE'NE‘SA'“T'DE”'S ’@ 2 rcy ? Oy Raiey Montiem..
Moisy-le-Seq
Qcs | | ; |,,.@|Uﬁ
Fpmainyi / il - . -
€ COMITE DEPARTEMENTAL .. (1) i kY EORAD/Les Cediee Brou-sur-Chart o
(B Consultation mémaire (1 \ " 9 Cifeonscription de ser... Chelles
-
@ Departement (1)
(® ems APA - Equipe Médico S... (1) ""@O»S*“‘AD LA ARANDROLELE ety i
: : . _ Marne-la-Vallée
Foyer de Travailleurs Migrants (1 Paris '""-O@T:CAS;sewicescommun...
Champs-sur-Mar

HAD - Hospitalisation & Domi... (1) 2Y750US Ol it S
@ P Vincenneas el o EHPAD "Villa Victoria™
@ infirmier libéral (1) Saint-Mandé Le P sy '

Pert -sur-mMar

(@ Plateforme d'accompagnem_. (1) BEJentSULMATne SRR @ Lognes

STRUCTURE BENEVOLE AC... (1) @ e Sty se.

Jilliers-sur-Marne
@Service&acial hospitalier (1) e Dont
Gharentan-le-Pont =
Autre/Aucune valeur (3) Maortrouge Champigny-sur-Marne
Gentill ” sUr-Seine R——- +
Ur-seine Emerair
RO
l? -—

Origine géographique UMEG EMS CNAV Pontault-Combaull

Chennevieres Données cartographiques £2018 Google  Ceonditions d'utilisation
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. o ) & P d ° P d P d °
Travaux realisées dans 'année : outils, evénement, formation

Démarche locale

£%m Prévention Chute |

o
Ville-Hopital
Atrainement

Articulation:: présentation des outils

250
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Hygie Protocoles
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1.1 Gestion de cas

33 types d’ « orienteurs » differents

64 personnes orientées en 2017
> Origine géographique
> Qrienteur

m Equipe mobile extragospitaliére -
UMEP

m Service social départemental

W Evaluateur APA

m SSIAD
Service gestion de cas
SAAD

m Médecin traitant

. ® Infirmier

m Hopital/Clinique

W Foyer de travailleurs migrants
CDIPM

m CCAS

W Bailleur social

m Associations tutélaires

0@ W Association de bénévoles
> ARS

m Accueil de jour



Depuis nov. 2014
1.1 197 orientations

121 personnes en file active en 2017
119 personnes en 2016

Démarche locale

MOUVEMENT ENTREE - SORTIE/REORIENTATION
®m Entrée ® Sortie

o
-

=
<)
©
I © ~ ~
mn mn mn [Ya) mn
< <
[aa) [aa) o
o
- in [] - i Il I - I ll [1 -

JANVIER FEVRIER MARS AVRIL JUIN JUILLET AOUT SEPTEMBRE OCTOBRE NOVEMBRE DECEMBRE

Répartition de la file active au 31.12.2018

Réorientation en cours [N

Etude de la demande 36

Evaluation en cours [ EENG_ Evaluation en cours 159
Elaboration du ter PSI [N Elaboration du 1er PSI 40

Accompagnement 128

Dossier sorti de gestion de cas [ Réorientation en cours 30
Dossier réorienté |- Dossier réorienté 5

Dossier sorti de gestion de cas 97

Accompagnement |
0 10 20 30 40 50 60

Durée « Accompagnement » max = 2 ans et 9 mois
Délais a réajuster



-x 1.1 A approfondir
[ ]

Les acteurs du maintien a domicile, intervenant
aupres des personnes suivies en gestion de cas

“Equipes” de professionnels engagés dans les accompagnements en GC

6 acteurs /situations (2min- 12 max)

En moyenne, les personnes accompagnées en gestion de cas,

sont suivies par 6 services/professionnels différents —

Prenant en charge chacun des aspects de la complexité.

Le bilan de l'activité 2015 soulignent que les personnes agées

« consomment » des services variés. Néanmoins, parmi les

acteurs du maintien domicile., 6 se détachent, le médecin

généraliste en téte : CCAS, IDE, MG, SSIAD, SAAD, HDJ, HAD,

AD), Service social, APA, Mandataire. 29

23
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-*’ 1.1

(. Encombrement de type
Diogéne (11) & incurie (7) 2
concertation pour statuer sur
l'intérét d’'un « gros ménage »,
recherche de financements et

* Refus de soins et d’aide en
raison d’'anosognosie (origine
psy/neuro) couplé d’un un
isolement complet sans famille

4 . R
* Enfant, conjoint ou frére/sceur

en « difficulté sociale » (droit
non ouvert, surendettement,
accés au logement) vivant au
domicile et a charge de la

Identification des « problématiques » de la population
suivie en gestion de cas

4 N\
« Refus de soins et d’aide venant

de la famille

personne en gestion de cas

d’une solution d’hébergement
temporaire.

10 1114

56 personnes
personnes

concernées

concernées

(. Conjoint atteint d'une A
pathologie neurodégénérative
Maladie d’Alzheimer ou
Maladie Apparentée
diagnostiquée

* ou en cours de diagnostic

* Difficultés d’acces aux piéces
administratives

* Historique médical (surtout
en cas d’absence de suivi)

(. Enfant, conjoint ou frére/soeur\
handicapé mentale ou
psychique au domicile et a
charge de la personne en
gestion de cas

2017 15

514 personnes
concernées

85 personnes

concernées




1.2

Atlas subjectif des ressources
geronto de Seine Saint Denis

stratégie de diffusion sur le
territoire

ATLAS

SUBJECTIF DES Rg
SS
POLA PERSONNE AGEE EN()ngl\JQIE(ESE,AINT-DENIS




1.2

Démarche locale

rencontres 2018

Court portrait de la Seine-5aint-Denis

PARTIE 1 - La personne dgée ou son entourage...
1. ..recherche de l'information et a besoin d"&tre orientée

-..a besain d'un médacin traitant

K

3. ..gagned étre évaluée surle plan pérontologique

iy ...d0it powvoir accéder d l'ensemble de ses droits

5. ..peut bénéficier daides a son domicile

E. ..nécessite des soins infirmiers & domicile

7. .requigre des soins de réadaptation

f. ..souhaite un hébergement alternatif a son domicile initial
Auelles aides pour les aidants ?

o

10. ...quelle réponse & Uisolament des personnes dgées 7

sujets et planification des

e,

Lintégration des ac,
Ppour lautonomie i

SUBJECTIF DES Rg .
SS
POUR LA PERSONNE AGEE ENOSlEJH'}Ec-:SEASINT‘DENIS

PARTIE 2 - Parfois les choses se compliquent...

1L ..faced une urgence médicale, elle doit pouvoir se rendra
AL urgances

12...face d la maladie d'alzhaimer ou i des troublas apparentéas,
il peut #tre utile de bénéficier d'une stimulation cognitive

13. ...face d destroubles du comportemeant, il existe des lieu
adapié s

14....face d des troubles dallure psychiatrique ou pour
un diagnostic ou un suivi, plusieurs types de éponses
sont possibles

15....face & un cancer, la personne gagne a bénéficier
d'une approche spécifiqguad son dge : l'oncogériatrie

16. . face d la maltraitance ?
17 ...face aux situations complexes en ville, ne restez pas seuls

18...face @ la maladie grave, sans aspoir guérison, la personne
peut bénéficier de soins palliatifs



1.3

thematiques de travail retenues
pour 2018



OBJECTIFS

@
o 9 = Questionner l'appui des outils
e ¢ 3 pour pérenniser des initiatives
* ° - = Préciser les conditions de
Démarche locale Themathues de travall rEtenues pour 2018 réussite des outils Esanté

Calendrier des rencontres
MAIA Seine-Saint-Denis Sud-Est

Table de concertation

Tactigue N® 17 '9""3'3
5 Avril
ghoo
12 Awril
gh3o
7 Juin
9h30
Table de concertation 14 Juin
Tactigue N™13 gh30
26 Juin
ah3o0
Table de concertation 19 Sept.
Tactigue N® 19 gh30
11 Ot
ah30
15 Now.
gh30

| 12 Déc.
Tactigue N® 20 gh30

Table de conceriation




PARTIE 2

SUIVRE

1. déploiement de l'annuaire professionnel
maillage93 : travail sur les mots clés

2. développement d'une collaboration avec la
psychiatrie

3. avancée des travaux du réféerentiel "aides et
prestations” en groupe de travail départemental

4. organisation de la matinée Outils du Guichet
Intégre




2.1

deploiement de l'annuaire
professionnel maillage93

19



\'
o\ Déploiement de l'annuaire professionnel maillage93

Démarche | www.maillage93.sante-idFf.fr
régionale

MAILLAGE 93 Q

Accueil Résultats de recherche

Retour aux résultats

HDJ SSR GERIATRIQUE

Fiche mise a jour le : 25/09/2017 16:21:36
RESPONSABLE
Entité géographique : CENTRE MOYEN ET LONG SEJOUR "LES ORMES" »
Date de validation de la direction : 11/05/2016 15:26:44 Mme Gaubert-dahan Marie-line
Docteur

Type : Hospitalisation de jour (HDJ) SSR affections de la personne dgée
polypathologique, dépendante ou a risque de dépendance HORAIRES D'OUVERTURE

Aujourd'hui : 09h00 — 17h00

CIBLE Mercredi 06 décembre : 09h00 — 17h00

Vendredi 08 décembre : 09h00 — 17h00
Lundi 11 décembre : 09h00 — 17h00

.
.
Populationcible: + SSR:65a-+  Jeudi 07 décembre : 09h00 — 17h00
.
.

Modalités d'accueil : Hospitalisation de jour (HDJ)




o\ Déploiement de l'annuaire professionnel maillage93

Démarche | www.maillage93.sante-idFf.fr
régionale

Au total, 203 « structures » doivent étre créées sur le département

Le processus de saisie

* Compléter le fichier xls avec FINESS/SIRET « Association d'écoute et de soutien (8) Plateforme de répit (2)
» (réationdans le ROR * CCAS - Centre Communal d'Action Social * Réseau de santé (3)

«  Création EJ, EG dans le ROR (41) * Service Social (38)
«  Rechercher référent pour validation * CLIC -.Cen.tre Local d'Informationetde SSIA'D.- Service de Soins Infirmiers a

e Collecter l'info pour UO et aptitude Coordination (7) Domicile (30)

o g g » ESA - Equipe Spécialisée Alzheimer (4) <+ SSIAD Nuit - Service de Soins Infirmiers
* Saisieinfo UO dans ROR * Gestion de cas (3) a Domicile (1)
* Fairevalider fiche compléte * Logement Foyer - EHPA - Etablissement
« Relance des établissements d'Hébergement pour Personnes Agées
Affichage dans le Répertoire du ROR et Maillage @
Novembre Décembre |anvier Février Mars Avril Mai

S45 5e0 547 Se8]549 SR00 551 SR2| 510 52 53 S S5 |56 57 S58B So S Sm S12 51351 15 S160 S17]| S8 519 S2o0 521 S22

1. Peuplemant du ROR

Compléter le fichier xls avec FINESS
Compléter le fichier xls avec SIRET
Formation ROR

Création E|, EG dans le ROR
Rechercher référent pour validation

Collecter l'info pour UD et aptitude
Saisie info U0 dans ROR
Faire valider fiche compléte

Relance des établissements
ROV point SESAN




o> 2.1
% Déploiement de l'annuaire professionnel maillage93
vemarcte | Travail sur les mots clés

régionale

www.maillage93.sante-idFf.fr

S’inscrire

Se connecter .
Creer son compte

MAILLAGE SEINE SAINT DENIS




2.2

developpement d'une
collaboration avec la psychiatrie

24



2.2 Travail en cours sur Uidentification d’un référent personne
agéee au sein des Centre Médo-Psychologique

...Face a des troubles d’allure psychiatrique,

plusieurs types de réponses sont possibles pour un diagnostic ou un suivi

] g Canire médico-peychalngique
L]
% Secteurs psychiatie EPS Vil Eviard

:| Serieurs peychiaiie CHI Rabert Ballanger

Teembilery-rr-Femnce

Epnay-zu=Eein= 3
3 Vilei=payes
Ll
Exntleniz

2

‘g
Z etablissements SainkJumn

hospitaliers

organisent Uoffre psychiatrique :

EPS Ville Evrard : 15 secteurs numeérotés de 13 6 au nord-ouest,
etdega 16, puis18 dans le sud

Robert Ballanger : 3 secteurs intitulés A, B et C au nord-est

24 centres médico-
psychologique (CMP) adulte,

répartis sur18 secteurs (pour la plupart composés de plusieurs communes)

o 15 3
Soume D EPS Ve Sy, GATR.Satangsr o]
Réaiisation : KBALASS, jobet 20HT Kilamitres
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Travail en cours sur Uidentification d’un référent personne Q
agee au sein des Centre Médo-Psychologique

Améliorer le recours a l'expertise psychiatrique depuis la ville

EPS Ville Evrard, CHI Robert Ballanger, MAIA de Seine-Saint-
Denis

(actions et dates)
groupe de travail départementaux : 7 septembre 2016 & 24 mars
2017
Matinée de sensibilisation-formation « organisation de l'offre » a
destination des référents CMP le 5 mars 2018

(cf. indicateurs)
Membres participant au groupe de travail : représentation des
chefs de pole et de la direction des 2 Etablissements de santé
mentale.
Membres participant au Matinée de sensibilisation-formation :EPS
Ville Evrard, CHI Robert Ballanger, unité de gérontopsychiatrie,
équipe mobile extra-hospitaliere
Nombre : 51 participants

Action a réaliser

« Elaboration d’une fiche de poste du « psychiatre référent
patients agés »

* Préciser les conditions de saisine (directement par un
professionnel, un médecin de ville, ou par les réseaux et autres
équipes mobiles extrahospitaliéres ?)

» Définir les possibilités de visites a domicile

* Phase test de 6 mois a organiser

Prochaine échéance : juin 2018

Points de vigilance
(freins, leviers et facteurs de réussite, ajustements et renforcement
de l'action)

* Outre les modalités de traitement de cette question
« EMPPouG;

* colloque santé mentale;

* projet de module de formation, RESAD




2.3

avancée des travaux du
référentiel « acces au droit™
en groupe de travail
departemental

Quelles aides ?




) 4
o\

2.3 Thématique parcours - acces aux droits

Objectif et date de décision :

Améliorer pour tous les professionnels le niveau de connaissance des
prestations

Aider les professionnels a répondre aux questions du public par
téléphone.

Dans une logique de parcours, préciser quel professionnel peut/doit étre
a Uinitiative de la demande ?

Rappeler ’importance, avant tout, de l’accord de la personne.

Membres du GT développant [’action :

6 Assistantes sociales (Réseau Océane, Fondation Santé Service, Clinique du Pré Saint-

Gervais, IMR Romainville

CHI André Grégoire)

1 Responsable CLIC de Bondy + Coordinatrice gérontologique CCAS du Pré Saint-
Gervais

2 Médecins-Chefs de Service (Centre d’Accueil de jour, Centre de Santé de Montreuil)
3 Pilotes MAIA Seine-Saint-Denis

1 Gestionnaire de cas MAIA Seine-Saint-Denis Sud-Ouest

2 Directrice-adjointe CCAS du Pré Saint-Gervais

1 Gérant SAAD

Responsable Territoriale CRAMIF

1 Directeur EHPAD les 4 Saisons

2 Responsables Service Social (GH AP-HP Paris-Seine Saint-Denis, EPSVE)
Responsable Administrative UMEG

Realisé (actions et dates)
3 GT réalisés : Septembre, novembre 2017 + 19 janvier 2018
2 GT programmes : 9 mars + 2018 (Bobigny) 10h-12h

Action a réaliser :

Finaliser les fiches

Envisager la forme de ’outil

Préciser ’ordre, organisation de |’outil

Points de vigilance
(freins, leviers et facteurs de réussite,
ajustements et renforcement de ’action)

©28




.&' 2.3

Démarche
départementale

personnes agées »
Prochain GT : 9 mars 2018 (Bobigny) 10h-12h

QUELLES FICHES DANS LE REFERENTIEL ?

m Accompagnement social et protection
juridique de la personne

m Aidants
Logement

B Ressources

m Santé

H Transport

m Vie quotidienne/sociale/loisirs

48 « aides » en cours de définition.
Choix, ordre a définir dans les prochains temps de travail

Groupe de travail dép. : Référentiel « accés aux droits

AAH

ACS

ACTP

ADPA

Aide a l'eau

Aide a l'électricité

Aide au téléphone

Aide Sociale Départementale
Aides aux propriétaires
occupants/ANAH

Aides techniques

ALD

Allocation de veuvage
Allocation Journaliére
d'Accompagnementd'une
personne en fin de vie
Allocation Supplémentaire
d'Invalidité

AME

APL

ARA

ARAM

ARDH

ASH

ASPA

Bons alimentaires

!

B

Carte Améthyste

Cheque Taxi

CmI

CMU-C

Colis alimentaires

Congé du proche aidant
Curatelle

Droit au répit ADPA (2)
FNASS

Fonds de secours exceptionnel
FSL

Habilitation familiale

MA|

Mandat de protection future
MASP

Mutuelle

PCH

Plan d'Aide Personnalisé (PAP)
Procédure de surendettement
PUMA

RSA

Sécurité Sociale

Soliha

Sortir plus

Téléassistance

Tutelle



2.4

organisation de la matinée OQutils
du Guichet Integre

30
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12 avril 2018 = 2 événements pour le sud-est

matinée
départementale Outils MAIA

"
Retours d’expériences
Remise des outils
o~ 9 -
soirée locale « 10 ans de
\{ } la filiere gériatrique »
\L/ Réalisation d’un film

pour diffuser Uoffre de
la filiere



PARTIE 3

DECIDER

1. priorisation des besoins numeriques
2. validation de la demarche de formation 2018
3. Suite a donner au travail sur la chute




Associant

- la CNSA (stratégie régionale),

- I'ARS (déploiement régional et départemental),
- les Conseils Départementaux,

- le GCS Sesan (outil SI),

- les MAIA et les acteurs du territoires,

Domaine Personnes

Agées — MAIA la période 2017/2018 est marquée par de
nombreuses avancées dans l'outillage et la
construction des parcours de soins/de vie.

A
3¢



Déploiement du SI Gérontologique

Point d’étape

@ Suite a plusieurs années de travail tant d’'un point de vue métier que technique, les
outils du Parcours SI Gérontologique qui ont été construits par et pour les acteurs du
terrain entrent en phase opérationnelle de déploiement

@ La stratégie régionale est double :

= Entériner le role des équipes MAIA en tant qu'acteurs incontournables de
Uintégration sur leur territoire en leur donnant les droits d’animation et
d’administration du SI Gérontologique

= Préparer progressivement I'extension du champ de la personne agée a l'ensemble
de 'autonomie

a

L
* : .
SERVICE NUMERIUE DE SANTE



Méthodologie générale

® Phase 1- Peuplement du ROR Médico-social, pré requis au déploiement du SI Gérontologique, et
initiation a Maillage et ViaTrajectoire :

Etape 2 — Pilotes du déploiement : Etape 3 — Généralisation du déploiement

SSIAD, SPASAD, CLIC, Gestion de cas
MAIA et Réseaux

1.1 Formation des
équipes MAIA a
ladministration du
territoire

2.1 Mise en place des
pré requis et Lancement

3.1 Mise en place des
pré requis et Lancement

1.2 Définition des contenus des sites

3.2 Formation des
MAILLAGE

acteurs du territoire

2.2 Formation des
acteurs du territoire

1.3 Communication
aupres des acteurs du
territoire

3.3 Animation du
déploiement

2.3 Animation du
déploiement

1.4 Coordination avec
les tutelles du
département

2.4 Bilan du déploiement 3.4 Bilan du déploiement

@ Phase 2 — Déploiement régional de Lisa, du FAMO dématérialise et de E-transfert

(’: Sesan Réunion f!é?:':rtemen.tale : validation
SERVICE NUMERIOUE DE SANTE ‘ pasSage a l etape sulvante



L'’APPLICATION HYGIE PROTOCOLES QU'EST-CE QUE C'EST ?
DES DOCUMENTS PDF CLASSES PAR PARCOURS, TERRITOIRES ET THEMES

* Aide a la pratique quotidienne avec des calculateurs métier :

= Echelles, tests, grilles, calculs de scores/métriques REPERAGE ET PRIMO-EVALUATION

[aa)

< III

< CALCULATEURS

DIAGNOSTIC, AIDE A LA PRISE EN CHARGE

ORIENTER, ADRESSER, SIGNALER v

x i INDICE DE MASSE CORPORELLE (IMC) .
ECHELLE DE ZARIT
o—0—0 METTRE EN OEUVRE UN PLAN D'ACTION v

P .
LWl ECHELLE DE DEPRESSION MINI GDS /
I. <
= ECHELLE DE NORTON MES TERRITOIRES AUTRES SOURCES
Plan personnalisé de santé (PPS) - Mode Evaluation de |'équilibre: test "timed up and
' d'emploi iﬁ:re

Territoire PAERPA
ARS lle-de-France

COMMENT Appréhender les problémes de
Nestie FAMO - Guide d'utilisation deénutrition chez la personne agée ?
utrition MNA® MINI NUTRITIONNAL ASSESSMENT Teritore PARS Socte Saanh
TTINSTITUTE MAIA Paris NNS
Formulaire d'Analyse Multidimensionnel et épistage de la dépression: GDS 15 item
d'Orientation (FAMO) Lre
Territoire PARIS
MAIA Paris .
tage de la dé mini GDS
MMS MINI MENTAL TEST i P
5

N7
_ ECHELLE DAUTONOMIE DE KATZ (AD.L)
‘ a A FCHELLE IADL DE LAWTON

o
o
]

NUMERQUT.LES E Calculateurs

CALCULATEURS




3.2

validation de la démarche de
formation 2018

> Qui fait quoi ?

> Pourquoi et comment prévenir la
perte d'autonomie ?

> Comment m’aider des outils Esanté ?




e | SUIVI de la formation RepérAge

e

) d§pa.rtementale
Déeclinaison locale Cible : Intervenants
I'ensemble des services et/ou structures qui Gériatre, Pharmacien, Diététicien référents
participent a l'organisation des aides et soins pour de la filiere gériatrique, Psychologue,
personnes agées a domicile. Kinésithérapeute, Assistant social.

Session de 7 Ateliers

RECOMMANDATIONS

e wic | Mauvaise nutrition, dénutrition et déshydratation  17/10/2017
* Chutes 21/11/2017
* Risques liés a la prise des médicaments 12/12/2017
 Souffrance physique 16/01/2018
' * Souffrance psychique 13/02/2018 |
B e el * Troubles du comportement et troubles cognitifs 13/03/2018
e * Risque sur la santé des aidants 10/04/2018

VOLET DOMICILE

Services d’aide et d’accompagnement a domicile (SAAD), des services de soins infirmiers a domicile (SSIAD), des équipes

spécialisées Alzheimer, (ESA), des services polyvalents d’aide et de soins a domicile (SPASAD), Centre communal d’action sociale
Anesm (CCAS), le Centre local d’'information et de coordination gérontologique (CLIC), 'équipe médico-sociale du Conseil départemental
délivrant l'allocation pour 'autonomie(APA), les services de téléalarme, les services de portage des repas, les services mettant en
ceuvre des mesures de protection juridique et services d'aide aux tuteurs familiaux, les associations gérontologiques et/ou de
bénévoles. Tous les professionnels de santé intervenant au domicile, les services sociaux, les accueillants familiaux, les équipes
mobiles de gériatrie externe (EMGE), les réseaux de soins, 'hospitalisation a domicile (HAD), la Maison départementale des
personnes handicapées (MDHP).




e | SUIVI de la formation RepérAge

départementale
Déclinaison locale

A destination des professionnels accompagnant des personnes agées vivant a leur domicile
priorité aux formés de l'an dernier « qui fait quoi »

[ ] [ ] P d [ ]
38 Inscrits -> 30 presents/ateller RESPONSABLE DE SECTEUR Responsable
" m Referente de service m Psychologue
m |DEC m [DE
12 m Evaluatrice APA m Coordinatrice gérontologie
m Conseiller Médical m Cadre de santé
10
W SSIAD Service de soins infir. m Auxilaire de vie Assistante sociale
m SAAD Service d'aide a domicile . .. . . .
8 B Assistante administrative m Aide-soignante
| Service social hospitalier
6 W Service social
m Service de gestion de cas ?
A W prestataire de matériel médical
m Equipe évaluatrice ] )
EHPAD 1 [ 1 |
: - HH .
I m CCAS ou Pole séniors . < « . «
. \/ A\ .
o I I I m Cabinet paraméd. §‘</Q \QQ\ %QV"Q Q\\Q’ \(_,V“ \0\’ 0 QV \><<’ QQ\Q\
Q A D Q’Q Qs ‘éo N D D QV S O = Q N < (‘)Q N
§ T FEIFSS & NIPSIIPANEN
a2 R SIS AN S D Q P RN GRS R NS
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& < N 3 N\ &
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A
o e o ° s 2D
vemarche | OUIVI de la formation RepérAge

départementale < . B
Déclinaison locale Pres de 2 points gagnés
12,4/15 moyenne du groupe

Progression du groupe

mAVANT m APRES

Santé des aidants

Troubles du comportement
Souffrance psychique O 10.;

Souffrance physique e 10,6
Médicaments | T 5
ChiUte s — 1.7

Nutrition 12

Reconduction ?
A mener : reconnaissance DPC: démarche de professionnalisation continue (pros santé libéraux)



wnarcre | COmplémentarité des sensibilisation-formation

départementale
Déclinaison locale

* Speed Meeting : qui fait quoi pour les r\\ 4 “2:;)19

personnes agées ? COMMUNAL : [
* RepérAge BASSIN o \

* Journée spécifique santé mentale PA

« Formation santé mentale action sociale »
FORMES

* Formation « Prévention de la
maltraitance » (département) COMMUNAL

Rosny-sous-Bois g

Montreuil

| -
B Projet "Speed Meeting” ‘Mar - 2018

[] Formation Coproj Maltr..



Retour et suite de la journée

thematique sur la « chute du
sujet age »

SEINE
SAINT-DENIS

Risques de chute

de la prévention au réentrainement




»

9

Identification des acteurs et réflexion sur les possibles articulations :
travail en binome avec le coordonnateur dép. Sport-Santé

Yy \ I
C < < 5 A‘ Equiibre en mouvement ' r .
' ce o

e 2589 ¢
“er spor®
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SEINE 6 Bienchezso
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£ Club de Gym Wolontaire B "B bce en mouvens \_":,--é-:,-é
= > B b

’ Club de randonnés

@ HCJ S8R

. .
“ BRIE ﬁ F Y .-' Prévention



Une prise en charge graduée au sein du pole & en ville
Prévention des chutes

\y § '-}'

Exploratoire Aigiie : Evaluation et
A . s e e réadaptation :
'hopital de jour a  unité geriatrique  service de soins de

visée diagnostique aigiie (UGA) — suite et de
questionner: réadaptation SSR et

« chute grave »? son hopital de jour
SSR « atelier relevé
de chute »

Sensibilisé Examiné Hospitaliseé Ré-entrainé

-

\5 -

—y _—
e — =
_ e e s s s s s .




vemarce ol | Journée de sensibilisation en n quelques chiffres :

F\\L_ - ; ‘

. L seuls 17 participants ont rendu le formulaire d'évaluation :
47 professionnels ont participé a la journée : «  la note moyenne est de 4/4.

* Animateurs en Fédération sportive et RandoSanté o lles e e iEs e Es Suies -

* auxiliaires de vie de CCAS Plutdt satisfaite dans l'ensemble

» deélégué prestataire de matériel médical Belle organisation et rencontres enrichissantes. Merci pour cette

* enseignants Activité Physique Adaptée de SSR journée.

 Ergothérapeutes d'EHPAD * Excellente journée de sensibilisation aux apports trés concrets face

 évaluateurs ADPA du Conseil départemental a la problematique abordée , .

. gestionnaires de service d'aide 3 domicile de CCAS Journée riche en échange entre professionnels. Nouvelles pistes de
f’ firmier de SSIAD réflexion et validation dans ce qui existe a 'lEHPAD

* Intirmierde

* Trés intéressant et enrichissant; notamment qu'il y ait de la mise en
* Psychologues d'EHPAD pratique !

* Psychomotricien d'ESA

Les ateliers de mise en situation de l'aprés-midi, ainsi que le theme "Repérer les
risques de chute : tous concernés” du matin ont particulierement plu.

cette journée encourage la reconduite d'évenements

tournés vers la mise en situation.
lien d'accés l'ensemble des présentations :

http://www.maiag3.org/sites/default/files/2017.12.01 prevention des chutes complet.pdf



http://www.maia93.org/sites/default/files/2017.12.01_prevention_des_chutes_complet.pdf

Démarche locale Comment POU rsuivre ?

e Centre reference ressource

O Plateforme téléphonique d’accompagnement a la prescription
O Carnet de suivi du patient

EaNnTe EB0ore S

 Site internet www.lasanteparlesport.fr I
O Clubs certifiés

* CDOS 93 (Comité départemental olympique et sportif)

L Accompagnement des projets des acteurs locaux

o, @

3 &
€7 spor™

CDOS

SEINE
SAINT-DENIS


http://www.lasanteparlesport.fr/

PARTIE 4

Perspectives

1. programmation des travaux locaux et
départementaux 2017




P o

A vos agenda 2018 =S

Prochaines tables tactiques :
9h30-12h30: 34319juin - 19septembre - 12décembre 2018

Groupes de Travail - Journée d’étude :

- Isolement PA : 5 avril 2018 (Bobigny) 10h-12h

- Evénement : promotion du Guichet intégré + 10 ans filiére
gériatrique 12 avril 2018

départementale

Relance Formations en juin 2018 :
—> formation avec France Parkinson (cf. plaquette)

-> Formation Esanté : maillage, ViaTrajectoire, HygieProtocoles,
FAMO



