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La Fragilité : un enjeu fort dans le département du Cher
L'EMGT-18 : une réponse pertinente en GHT suite a un appel a projet de I'’ARS

Des préconisations difficiles a mettre en ceuvre
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Personnes Gratuit

. non dépendantes
e Le Cher : 300 000 habitants (ADL 2 5) B

Viva nt é domicile les personnes & dépister

pour les
usagers

e 100 000 personnes de + 60 ans
>50 000 robustes
>30 000 Pré-fragiles
>15 000 Fragiles Suiventles personnes Réalsent

dépistées avec une los dépistages

74 reovaluaticn physique
>5 OOO Dependants _ ou“lbpl‘famq-. -

Transmettent par télémédecing los dvaluations &
un gériatre de 'EMGT 18

At Objectif final :

limiter la dépendance Démarrage de l'activité
e . le 16/04/2018




GHT Réalisation des préconisations
de kinésithérapie
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AGARICS

Agir pour Garder son Autonomie

en Restant Indépendant Chez Soi

évaluation et réévaluations activités multimodales



Qail

Création d’un dispositif complémentaire

. AGARICS




GI:h}T AGARICS Agir pour Garder son Autonomie en
Restant Indépendant Chez Soi

Integrated care for
older people (ICOPE)

Rl S ey VIEIL LD
LR I LN SANTE

SCURMNEES DE N )
QERUNTOLOGIE
BE LOUEST ET 0U GINIRE

5y P R



QHT

4 Cher

La multimodalite

= S o NIELL L)
) ) ‘

CCURNEES DE
QERUNTOLOWIE

BE UIEST ET U CINIRE

DLems =rn



Grecupement
Hospitcher l
deTemitoire

. |

- multimodalite comme principe ade base

14D

e Principe de subsidiarité

e 3 domaines d’intervention
avec des professionnels
spécifiques Comprendre les réticences

Améliorer la motivation

e Les programmes a Aider & maintenir 'adhésion
plusieurs composantes
sont plus efficaces que
des interventions « en

silo » g

Psychologue Améliorer la motivation Diététicienne

Educatrice APA Adaptation alimentaire

Etat nutritionnel
Limitations physiques

Appétence pour l'activité

Sarcopénie

Adaptation a l'effort

Idées recues
Comportements alimentaires

e
e

Comprendre les réticences

Aider a maintenir I'adhésion
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Les outils de la multimodalite
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PPP : Plan Personnalisé de Prévention
le fil rouge de la prise en charge
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GHT PPP : Plan Personnalise de Prevention

AL structuration - exemple des performances physiques
pour quoi faire ? comment? par qui ? résultat ?
Ob]ectlifs partagés Ilbe:I:o:is;r;t,lons Intervenants altiestiljl:tt:;nte

 Activité physique 2t lutte contre la sédentarité

Cans=ils @ 'la santé =n hougeant’

educateur APA ou sportif
souhaitable

Améliorer les
perfermances physiguas |activité physique adaptee

: : : . ... | famille, amis, relations, .
Eviter la sédentarité poursuivra ses activités s 5000 pas par jour
associations, clubs,...
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e Intervention systématique des 3 intervenants

> contact de chacun des 3 professionnels pour chaque patient pris en charge
> a minima 1 contact téléphonique

e Réunion mensuelle de type « staff »
> entre les 3 professionnels d’AGARICS et I'équipe de 'EMGT-18
> pour discuter sur la prise en charge des patients
> partage des informations pour permettre une ébauche de vision globale




Transmission ciblée spéecifique

~ AGARICS : transmissions multi-professionnelles
H . Agir pour Garder son Autonomie en Restant Indépendant Chez Soi

concernant Madame Angélique DEMONE

Psychologue Educatrice APA o Diététicienne
date : 15/02/2021 date : 16/02/2021 date: 12/02/2021
type d'intervention : au domicile Ce que j’ai pris : type d’interventior. : par téléphone

activité realisée : thérapie psychodynamique snt musculaire activité réalisée (1, : bilan glimentaire

a un autre
intervenant

activité réalisée (2, : conseils diététiques

complémentarité Diet co@rfiementarité APA : complémentarité psycho. complémentarité Diet. : complémentanté APA : complémentarité psycho.

comportement

alimentaire orthorexique Jtilisation d'activités collatior prise avant

itératives I'activite
conseils a la psycho. - conseils a la Diet. :

R2N compris

conseils a '"APA corseils a la psycho. :

conseils a 'APA :

Ce que j'apporte
Ne p_as’s'attaquer de_front S é un autre
aLx idées recues mais activites repetitives . assurer des apports en
favoriser le plaisir lors possibles et méme Intervenant sucres lents avec attention compcrtement
des prises zlimentaires souhaitables ‘activité physique alimentaire orthorexique
1 [ fin de prise en charge 1 | fin de prise en charge 1 [~ fin 6= prise en crarge




CHT Exemple de prise en charge par
=" = Jéducatrice APA en multimodalité
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Reprise de confiance en
soi et en ses capacités
locomotrices
Individualisation
Ré-autonomisation
Ta S9OES
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AP PROPOSEES
Renforcement Musculaire
Mobilité

Marche

Reprise de force musculaire
Augmentation du périmetre de
marche

Réduction des douleurs

Prise en charge multimodale en APA

Aide a la perte de poids
Limiter la sarcopénie /
reprise de masse musculaire




Qail

Activité de la premiere année




CHT Activité de la premiere année par metiers
+ Cher 1086 interventions a domicile

806 actes de I
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CHT Nombre moyen d’interventions par
o Cher personnes suivies

163 pers. suivies par
I' éducalrice APA 176 personnes suvivies

par AGARICS

53 pers. svivies —_— == = ., = =
per la psychologue
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e 'état de santé des personnes dépistées s'améliore suite aux
interventions et aux préconisations faites par 'EMGT18 & AGARICS —
constats lors des réévaluations des infirmieres.

e Le travail en multimodalité apporte une vision globale ce qui optimise
I'efficacité de la prise en charge

e L'accompagnement d’AGARICS permet un suivi régulier entre les
réévaluations.

 Les transmissions et les staffs mensuels permettent de réévaluer nos
pratiques et d’ajuster au besoin les objectifs et les actions.

« Notre, souhait est de développer ce projet unique et innovant.

—




