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PLAN ALZHEIMER : EXEMPLES DE REALISATIONS DE QUALITE

LEs MAIA : MAISONS POUR L’AUTONOMIE ET L’ INTEGRATION DES MALADES D 'ALZHEIMER

La MAIA accueille, oriente et offre a toute personne agée en perte d’autonomie la bonne prestation, au bon moment
par le bon acteur. Sur son territoire, la MAIA organise un réel travail en commun de tous les acteurs sanitaires,
médico-sociaux et sociaux sur la base de partenariats. Sans créer de nouvelle structure, la MAIA permet ainsi aux
professionnels d’avoir une action professionnelle pertinente, efficace et sécurisée sur la base d’'une évaluation

partagée des besoins de la personne.
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1/ MAIA EOLLIS Région : Nord- Pas de calais
Adresse : Association Eollis 7 rue J B LEBAS 59133 PHALEMPIN 03 20 90 01 01

L'association EOLLIS a pour but de renforcer la cohérence de toutes les actions destinées aux personnes agées
(dont la prévention) sur les cantons de Cysoing, Pont a Marcq et Seclin. La coordination des acteurs locaux dans le
cadre de la MAIA y a été facilitée par la présence active du secteur médical (libéral et hospitalier), treés présent a
EOLLIS, associé a une représentativité territoriale tres compléte. En effet le conseil d’administration de I'association
est composé de différents colleges dont les associations et personnes qualifiées (6 personnes avec 3 gériatres et 3
cadres de santé), les élus (6 siéges), les médecins de ville (4 Siéges), les paramédicaux libéraux (4 Sieéges dont un
pharmacien), les établissements et services (6 Sieges) et les usagers (4 Siéges).

Les professionnels de la gériatrie favorisent la remontée des besoins dont ils savent faire la part entre complexité
d’'ordre sanitaire, médico-sociale ou sociale. Par leur connaissance des dispositifs divers d’accompagnement et de
prise en charge, ces professionnels sont force de proposition pour apporter des réponses adéquates aux demandes
des usagers et des autres acteurs qui sont encore trop souvent cloisonnés.

La MAIA a permis une réflexion de fond sur la définition des cas complexes qui sont pris en charge par les
gestionnaires de cas et sur I'utilisation d’un outil d’évaluation multidimensionnelle de la personne.
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2/ MAIA DE MULHOUSE - ILLZACH Région : Alsace

Adresse : MAIA 68 61 rue de Pfastatt 68200 Mulhouse au 3éme étage 03 89 59 68 88 maia68@cg68.fr

La MAIA 68 est portée par le conseil général 68 et couvre le territoire de Mulhouse et des communes environnantes.

Les services de soin et d’aide au maintien a domicile des personnes agées du pdle gérontologique d’llizach s’étaient
engagés dans un programme de recherche sur le développement de la coordination depuis 2007 a travers le modéle
PRISMA (projet et recherche sur I'intégration des services pour le maintien de I'autonomie en France)

Le lancement d'un dispositif MAIA a permis d'élargir le partenariat sous la gouvernance conjointe du conseil général,
chef de file de I'action sociale et de 'ARS, a qui la Loi HPST a confié une mission de décloisonnement entre sanitaire
et médicosocial.

Aujourd’hui ce travail porte ses fruits: le parcours des personnes agées en perte d’autonomie est simplifié par
l'organisation et la mise en commun d'outils entre les partenaires. Au ler décembre 2011, 235 personnes ont
bénéficié d'un suivi par les gestionnaires de cas

La plus-value du dispositif a conduit le CG et 'ARS a conforter le dispositif MAIA en élargissant son territoire qui
passe de 11 a 38 communes et en renforcant I'équipe de gestionnaires de cas au service de la population.

3/ MAIA b MARSEILLE Région : PACA

Adresse : Institut de la Maladie d’Alzheimer (1.M.A) CHU Timone Adulte Bd Jean Moulin 13385 MARSEILLE CEDEX
5Tél.: 0491477755

La mise en ceuvre de la MAIA a permis d’amorcer une véritable réorganisation des services sanitaires, sociaux et
médico-sociaux du territoire. Elle est la résultante d'un travail collectif qui a débuté par une connaissance et
reconnaissance de chacun dans sa pratique quotidienne de terrain. La nécessité d'évoluer dans un systeme intégré a
progressivement remplacé lindividualisme des services. L'intégration a été pensée a travers des démarches
communes, pour conduire I'analyse d'une situation qui se présente un jour donné, la prendre en considération,
I'orienter le cas échéant sur le service le plus adapté.

Dans I'expérimentation qui a été conduite, les équipes expriment une reconnaissance de leurs expertises, une
valorisation des savoirs faire a travers une consolidation des missions. Plus globalement, on reléve une optimisation
des services dans le systeme et I'on peut reconnaitre les prémisses d’'un partage de responsabilité. Dans le systéme,
le service de la gestion de cas s’est intégré, au méme niveau que les autres, reconnu comme référent pour les
situations complexes.

La reconnaissance d’un langage commun a travers le partage d’un outil auquel 'ensemble des acteurs ont adhéré est
la pierre angulaire du dispositif et de sa faisabilité. Les acteurs stratégiques du territoire se sont engagés
concretement dans les décisions parce que les acteurs cliniques étaient unanimes.
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4/ MAIA DE LA COMMUNAUTE URBAINE DE BORDEAUX NORD-QOUEST

Région : Aquitaine
Adresse : C.L.I.C. de la C.U.B. Nord-Ouest 419 avenue de Verdun 33700 Mérignac — 05 56 95 80 11
v.bassi@cg33.fr

La M.A.ILA a été créée en février 2009 dans le cadre des 17 expérimentations menées pendant 3 ans sur 17 sites en
France. Elle couvre un territoire de 10 communes (soit une population totale de plus de 200 000 habitants, sur un
secteur urbain a semi-rural).

Le personnel de la M.A.lLA. se compose d'une pilote, de 3 gestionnaires de cas et d’'une secrétaire.
L’expérimentation de ce dispositif M.A.l.A., soutenue par de nombreux professionnels du territoire, a permis d'initier
un réel rapprochement des professionnels des champ sanitaire, social et médico-social ;

Ces professionnels travaillent ensemble afin :

« de simplifier le parcours des usagers ;

» d'améliorer I'articulation entre les services de soins, d’information et d’'accompagnement (difficultés repérées
dans I'orientation des usagers, entrainant des ruptures de parcours alors méme que l'offre de services est
importante sur le territoire) ;

« d’améliorer la prise en charge des personnes dites en situation complexe (157 personnes ont été suivies par
les gestionnaires de cas entre le 01 Janvier 2010 et le 31 Décembre 2011).

Le travail de construction et de déploiement d’'une réponse identique par tous les partenaires se poursuivra en 2012
prioritaire pour une véritable dynamique d’intégration.

Alzheimer & it NT
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PLAN ALZHEIMER : EXEMPLES DE REALISATIONS DE QUALITE

LA REHABILITATION A DOMICILE PAR LES EQUIPES SPECIAL ISEES

S’ll n'existe pas a ce jour de traitement curatif de la maladie d’Alzheimer, Il existe en revanche des thérapeutiques ou
des méthodes de soins susceptibles d’améliorer I'autonomie de la personne, de diminuer les symptémes génants
(troubles du comportement, dépression) ou de réduire I'impact de la maladie sur I'aidant.

Le plan Alzheimer 2008-2012 (solution 6) propose des séances de réhabilitation a domicile afin de permettre a la
personne malade de continuer a vivre a son domicile si elle le désire et de maintenir voire améliorer son autonomie
(s’habiller seule, faire ses courses, préparer un repas...).

Cette intervention de 12 a 15 séances est efficace aux stades légers a modérés de la maladie. Elle est réalisée sur
prescription médicale par des équipes spécialisées composées de psychomotriciens, d'ergothérapeutes, d'infirmiéres
coordonnatrices et d’'assistantes de soins en gérontologie Ces équipes sont basées dans les services de soins
infirmiers a domicile (SSIAD).
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1/ SSIAD SOINS ET SANTE LIMOGES Région : Limousin
Adresse : Le Castel Marie - 43, route de Nexon - 87000 Limoges Tel : 0555 33 99 00

Description : L'équipe spécialisée intervient sur I'agglomération de Limoges et sa premiére couronne soit au total 9
communes. La prise en charge d’'un patient comprend 12 a 15 séances, a raison d’1 ou 2 par semaine, sur une
période de 3 a 4 mois. L’équipe spécialisée gére en paralleéle chaque semaine environ 30 personnes.

L’équipe est composée d'une infirmiére coordinatrice des soins (0.10 équivalent temps plein), une psychomotricienne
(0.80 équivalent temps plein), des Assistantes de soins en gérontologie (1.90 équivalent temps plein), une
psychologue (0.25 équivalent temps plein).

La réussite d'un tel projet tient notamment au travail en réseau impulsé aupres des professionnels du secteur
sanitaire et médico-social : le centre mémoire de ressource et de recherche, les consultations mémoires, le Centre du
Sujet agé (CH Esquirol), les services et équipes hospitalieres, les médecins spécialistes libéraux (neurologues,
gériatres, psychiatres), les médecins traitants, les réseaux de santé, les autres SSIAD et les associations d’'aide a
domicile, les instances de coordination, la future MAIA, les associations de malades et de proches...

Coins
Santé
N > Thérapeutique
«Le Castel»
2/ SSIAD ASSOCIATION SMD LYON Région : Rhone Alpes

Adresse : rue Imbert Colomés 69001 LYON 04 78 28 25 75

SMD Lyon est une association loi 1901, qui se spécialise progressivement dans I'accompagnement des personnes
malades d’Alzheimer
Plusieurs actions successives ont été développées au cours de ces huit derniéres années :

» Laformation de tous les intervenants des SSAD et SSIAD a cette pathologie

» Des recherches/actions sur les transmissions des professionnels

» Une étude sur I'impact de la communication non verbale dans notre relation aux malades d’Alzheimer, en

partenariat avec la recherche INSERM « Démence et qualité de vie »
» Lamise en place d'ateliers sensoriels a domicile proposés aux personnes malades d'Alzheimer
» Lamise en place de livrets d’accompagnement a domicile auprés de malades d’Alzheimer

» En 2009 création d’'une équipe spécialisée Alzheimer faisant partie des 39 Equipes Spécialisées Alzheimer
‘pilotes’ dans le cadre de la solution 6 du plan Alzheimer 2008-2012. Cette premiere ESA (Equipe Spécialisée
Alzheimer) a permis d’optimiser notre accompagnement domiciliaire avec la création de nouvelles fonctions
(ergothérapeute, psychomotricien, assistants de soin en gérontologie), de nouvelles prestations (axées sur
'autonomie fonctionnelle et I'adaptation de I'environnement familier a la personne malade) et de nouvelles
compétences pluridisciplinaires.

» Ouverture en 2012 d’'un Accueil de jour autonome de 12 places

» Participation aux formations des aidants proposées par France Alzheimer Rhoéne dans le cadre de la mesure
2 du Plan Alzheimer

» Création d’'un comité éthique trimestriel élargi a des personnalités extérieures et des partenaires

> Projet de création d'une équipe de SSIAD de nuit sur le territoire de Lyon4.



3/ ASSAD DE DUNKERQUE Région : Nord-P as de Calais

Adresse : 6 rue de furnes 59378 Dunkerque 03 28 65 86 66

L’ASSAD est une association ayant une longue tradition de service a domicile aux personnes agées. Elle a diversifié
ses prestations permettant une intervention 24 h sur 24 et 7 jours sur 7 et a ouvert un accueil de jour pour personnes
atteintes de la maladie d’Alzheimer et troubles apparentés

L'équipe spécialisée Alzheimer a été créée en 2009 dans le cadre de I'expérimentation nationale.

Dans ce cadre, un partenariat privilégié a été instauré avec la consultation mémoire de territoire qui non seulement
prescrit la prestation mais prend en charge aussi les patients non diagnostiqués. L'ESAD fait des syntheses aux
prescripteurs pour permettre d’améliorer le parcours de santé des patients.

Un lien s’est aussi naturellement créé avec l'accueil de jour : les patients et familles pris en charge par 'ESAD
acceptent mieux d’étre aidés et utilisent aussi plus I'accueil de jour.

4/ ADIAM Région : lle-de-France
Adresse : Equipe Spécialisée Alzheimer — ADIAM - 42, rue Le Peletier 75009 Paris- 01 42 80 43 49

L’équipe spécialisée couvre le 9éme et le 18eéme arrondissement de Paris depuis 2009. L’équipe est composée d'une
psychomotricienne, d’'un ergothérapeute de trois assistante de soins en gérontologie a mi-temps chacune, qui ont été
formées par le GRETA (organisme de I'éducation nationale pour la formation des adultes) et par France Alzheimer.

Les objectifs de la prise en soins sont les suivants :
[) Favoriser ou renforcer les repéres spatio-temporels
et affectifs de la personne

[1 Réhabiliter des gestes de la vie quotidienne P —
possibles

[1 Proposer des soins de prévention des risques a domicile (chute, dénutrition, repli sur soi)

L) Informer et soutenir les aidants (familiaux ou professionnels) par rapport a la maladie

[1 Réharmoniser ou réadapter les projets d’accompagnement et de soins (travail en lien avec les services d'aide et de
soins a domicile) mis en place

Aimez vos proches...
nous nous chargeons du guotidien !

En fin de prise en soins, un bilan est systématiquement réalisé avec la famille et les partenaires socio-médicaux
autour du bénéficiaire des soins. Un « relai » peut-étre mis en place aprés l'intervention de I'équipe spécialisée. Une
visite de la personne et sa famille est également proposée 3 a 6 mois aprés la prise en soins.

5/ EQUIPE SPECIALISEE ALZHEIMER 95-1 Région : lle-de-France

Adresse : Association pour le Développement des Services de Soins Infirmiers A Domicile - 1 rue du Puits Miville -
95110 SANNOIS 01.34.10.78.19 : adssid-sannois@orange.fr

Le service est ouvert depuis novembre 2009, et faisait partie des équipes « pilote ». L'équipe intervient & domicile de
8h30 - 18h30 du lundi au vendredi. Elle est composée d’'une infirmiére coordinatrice, d’'un psychomotricien a mi-temps
d’'un ergothérapeute mi-temps et d'assistantes de soins en gérontologie.

Quelques données : 2010 2011
Patients suivis 376 239
Interventions effectuées Infirmiéres 140 69
Interventions effectuées ASG 649 426
Interventions psychomotricien 467 270

La baisse de lactivité entre 2010 et 2011 s’explique par une modification des criteres
d’admission, l'intervention de type « réhabilitation » n’étant efficace qu’aux stades débutants de
la maladie. De ce fait, le profil des patients pris en charge a changé : le MMSE moyen mesurant
le stade de la maladie est ainsi passé de 14 en 2010 a 18 en 2011 (MMSE >25 pas de démence)




5/ SSIAD SANTE SERVICE BAYONNE ET REGION Région : Aquitaine

Adresse : avenue de Plantoun — 64100 Bayonne. Tél. 05 59 50 31 10 — Web : www.santeservicebayonne.com

Sante Service Bayonne et Région a proposé des soins infirmiers a domicile depuis 1981. Cette prise en charge
globale de la personne agée et/ou handicapée bénéficie depuis 2009 d’'une Equipe Spécialisée Alzheimer.

Cette ESA dispense des soins sur mesure (15 séances), en complémentarité avec les autres intervenants du
domicile : kinésithérapeutes, auxiliaires de vie, orthophonistes, infirmieres libérales...

Les principes de fonctionnement sont basés sur les points suivants :

e Un suivi régulier et personnalisé faisant I'objet de réévaluations durant la prise en charge

e L’organisation de réunions hebdomadaires entre tous les membres de 'ESA et la concertation avec le
médecin traitant et les autres intervenants au domicile.

» Une intervention comportant trois séances avec une psychomotricienne (entrée, mi-parcours, sortie) qui
assure la coordination avec le médecin traitant : courrier initial (bilan d’entrée et projet personnalisé), courrier
de sortie (compte-rendu de prise en charge, évolution et orientations suggérées), alerte en cas d'évolution
significative...

< L’envoi systématique d’'un questionnaire de satisfaction (patient et aidants).

» L’organisation d'un relais a la fin de la prise en charge, avec les autres professionnels de santé prenant la
suite de I'ESA : accueil de jour, auxiliaires de vie, orthophonistes, kinésithérapeutes...

« L’accompagnement de I'entourage pour éviter I'épuisement et les risques de maltraitance (conseils et
orientations vers les structures/associations adaptées et dans la mise en place de plans d’aide (assistants
sociaux de secteur).

¢ Une communication auprées des professionnels de santé, patients et aidants : dépliant, livret d’accueil,
diaporama, réunions d’information...

.6/ SSIAD DE BISCAROSSE Région : Aquitaine
Adresse : EHPAD de Biscarosse 55 avenue de Montbron 44600 Biscarosse 0558830101

sty Hospice, maison de retraite puis établissement d’hébergement pour personnes agées
ISCARROSSE , ' 2 . . . T .

dépendantes, I'établissement public social et médico-social de la commune de
Biscarrosse a suivi toutes les évolutions liées a la prise en charge de la population

- e agée.

‘ Sa derniére transformation dans le cadre d’une opération d’extension et de
restructuration (2008-2012) lui permet de nouveau une adaptation aux nouvelles
orientations pour les ainés que sont la diversification des modes d’accueil et

I'application du plan Alzheimer.

A coté d'un pdle institution, se structure un pdle domicile composé d’'un service de soins infirmiers a domicile, d’'un
service d’hébergement temporaire, d'un accueil de jour Alzheimer et récemment d’'une équipe spécialisée Alzheimer.
Cette équipe spécialisée constituée d’'une infirmiére coordonnatrice, d’'un ergothérapeute et d’assistants de soins en
gérontologie intervient au domicile pour assurer des prestations d’accompagnement et de réhabilitation au bénéfice
des malades et de leurs aidants. Son territoire d’intervention couvre les deux cantons desservis par le SSIAD.

La filiere ainsi constituée a la disposition des personnes agées et de leurs aidants en fonction de leurs besoins et de
leurs souhaits débouche sur une prise en charge globale et de qualité de la population agée du territoire médico-
social en partenariat avec les autres acteurs.
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PLAN ALZHEIMER : EXEMPLES DE REALISATIONS DE QUALITE :

LES UNITES COGNITIVO-COMPORTEMENTALES AU SEIN DES SERVICES HOSPITALIERS DE
SOINS DE SUITE ET READAPTATION

Dans I'évolution de la maladie d’Alzheimer peuvent survenir des périodes de crise, d'origines diverses (fatigue de
laidant, maladies aigués, rupture de la prise en charge...), qui se traduisent tres souvent par I'apparition ou
'exacerbation de troubles du comportement. Dans cette situation le recours a I'hospitalisation est nécessaire et
constitue bien souvent l'unique réponse. Afin d’éviter un passage par de nombreux services qui est délétere pour le
malade d’Alzheimer, 65 unités spécialisées au sein des services de soins de suite et de réadaptation ont été ouvertes
assurent des programmes de rééducation cognitive et de réhabilitation auprés des malades. L'objectif du plan est d’en
avoir 120 en 2012.

Parcours personnalisé Alzheimer 2012
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1/ UNITE DE REHABILITATION COGNITIVO-COMPORTEMENTALE DU CENTRE HOSPITALIER DE

BRIVE-LA-GAILLARDE
Région : Limousin
Adresse : CH BRIVE Centre Hospitalier de Brive 19100 Brive 0555 92 61 13

centre
@ hospitalier
de Brive

L'UCC de Brive a ouvert ses portes en décembre 2009. Elle est située au sein du service de soins de suite et
réadaptation gériatrique. Elle a pour objectif d’améliorer la prise en soins des patients présentant une
décompensation comportementale tout en instaurant une meilleure qualité de vie pour eux et leur entourage
immeédiat

La prise en soins comporte les étapes suivantes :

- Prise en compte de la désadaptation du malade avec son environnement habituel (recueil d'informations
spécifique et mise en place des outils NPI, IADL, échelle d’agitation de Cohen-Mansfield...).

- Elaboration d’'un projet de soins spécifique intégrant les aspects médicaux, mais aussi la qualité de vie et les
considérations éthiques. Les soins s’organisent en développant une approche centrée sur la personne et non
sur la tache a accomplir, pour permettre au malade de retrouver un comportement stabilisé.

- Elaboration d’'un chemin clinique et mise en place du projet de soins personnalisé (autre regard, conception
élargie du soin).

Cette prestation suppose la formation du personnel a Il'utilisation des différents outils, a la connaissance de la

maladie, son évolution et ses conséquences (construction « d’attitudes thérapeutiques »).

2/ UNITE COGNITIVO-COMPORTEMENTALE DU CENTRE HOSPITALIER DE HAUTMONT

Région : Nord Pas-de-Calais

Adresse : CH Hautmont 136, rue Gambetta 59330 Hautmont Tél. : 03 27 63 60 20.

Ouverte en 2008, 'UCC d’Hautmont accueille de plus en plus de patients venant directement de leur domicile et leur
permet un retour a la maison dans la plupart des cas. La relation aidant-aidé prend toute sa place dans les prises en
charge réalisées. Des techniques de réhabilitation et d'éducation thérapeutique aidant-aidés, débutées en
hospitalisation compléte, sont poursuivies en hospitalisation de jour ou a la maison en lien avec les acteurs du
domicile. Un partenariat a été instauré dés le début avec la consultation mémoire du territoire qui permet des
échanges constants sur les patients et I'organisation de parcours plus individualisés.

Le projet médical a été pensé avec le projet architectural. En effet cette unité possede un « bouquet d’espaces
pouvant étre utilisés pour toute une gamme de projets » sans oublier que « si la structure s’adresse en priorité aux
patients, elle concerne également le personnel, soignant et administratif », qui a besoin d’un ensemble fonctionnel et
commode a gérer, de facon aussi naturelle que possible, particulierement pour la surveillance des patients.

Dans cette perspective, les matériaux, la lumiére et les couleurs, ont été travaillés autour des idées principales
suivantes :

Etablir le batiment entierement en rez-de-chaussée,

Concilier sécurité et liberté par la création d’'un systéeme de double
circulation organisant leurs déambulations par un « paysage
intérieur » varié.

Donner aux espaces individuels un caractére aussi proche que
possible de celui de I'habitat, pour les chambres ou les salles
d’accueil.

Donner aux espaces collectifs, un caractére davantage apparenté au
monde de I'« hospitalité », de I'h6tellerie, qu’au monde technique de
I'hopital, tout en satisfaisant les conditions nécessaires a I'efficacité
du travail du personnel.

Offrir des lieux facilement « mémorisables et repérables » pour les diverses activités de jour, les parties
« hotelieres », les espaces individuels, par une différentiation contrastée des positions dans le batiment, des
ambiances, et par l'utilisation de motifs de « passages » entre ces ambiances.
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3/ UNITE COGNITIVO-COMPORTEMENTALE DU CENTRE MEDICAL LEON DIEUDONNE DE

CAMBO LES BAINS
Région : Aquitaine
Adresse : Centre Médical Léon Dieudonné BP 9 64250 Cambo-Les-Bains Tel : 08 25 10 58 58

Notre service de neuro gériatrie s’est spécialisé dans la prise en soins de patients présentant des troubles psycho
comportementaux liés a des maladies neuro dégénératives (Alzheimer, Parkinson, maladie a corps de Lewy, troubles
vasculaires) et a été labellisée UCC en juillet 2011.

Les soins dispensés visent a limiter les risques liés aux troubles tout en préservant la liberté et la dignité du patient et
ont pour objectif le maintien de I'autonomie physique et des capacités intellectuelles. Nous proscrivons donc toute
contention physique (autre que les barrieres de lit en en limitant au maximum I'utilisation), essayons au maximum
d’évitaer les sédations favorisant le risque de chute. .

Le projet de service est fortement orienté vers le bien étre du patient
et la redécouverte des sensations de plaisir en organisant des
activités sociabilisantes et agréables comme le chant choral, un
atelier cuisine, un jardin thérapeutique, la relaxation et le toucher
massage.

La méthodologie s’appuie sur les techniques de prise en charge non
médicamenteuses telle que la validation, la méthode Gineste
Marescotti ainsi que la formation réguliére de nos soignants sur les
troubles psychocomportementaux et la bientraitance.

Nous disposons de différents ateliers : atelier mémoire, un atelier
cuisine, atelier gym douce, atelier relaxation, atelier de rééducation,
jardin thérapeutique, atelier chant.

Le cadre de cette nouvelle unité labellisée UCC par I'ARS en juillet
2011, concue en arc de cercle donnant sur un patio central (type
Cantou), est destiné a permettre aux familles de venir voir leur parent dans un cadre apaisant tout en participant a
certaines activités afin de recréer un lien perturbé par la maladie et souvent mieux prendre en charge le patient a sa
sortie.
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2008 > 2012 D

ENGAGEMENT
ETOUS

PLAN ALZHEIMER : EXEMPLES DE REALISATIONS DE QUALITE

LES POLES D’ ACTIVITES ET DE SOINS ADAPTES (PASA)

Le plan Alzheimer 2008-2012 a prévu de créer pour les résidents en établissement souffrant de troubles du
comportement des poles d’'activités et de soins adaptés (PASA). Ces espaces proposent, pendant la journée, a 12 a
14 résidents présentant des troubles modérés, des activités sociales et thérapeutiques au sein d'un espace de vie
spécialement aménagé dans un environnement rassurant et adapté a la déambulation. Ces activités sont mises en
ceuvre par des professionnels dédiés et spécifiquement formés. Actuellement 486 PASA sont ouverts et 185 sont en
cours de labellisation.

Parcours personnalisé Alzheimer 2012

| DIAGNOSTIQUER PRENDRE EN CHARGE
Généraliste | Réhabilitation & domicile |
Accompagnement et

’ / répit
Annonce
Malade Accompagnement ‘ - I
Aidant N Simplifier \
Médecin Evaluer
Spécialiste Orienter

Neurologue

Consultation Mémoire m[0]8)

Centre Jeune P
Maison de retraite <
[ — p—]

RECHERCHER POUR GUERIR, PRENDRE SOIN ET AMELIORER L A QUALITE DE VIE
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1/ MAISON DE RETRAITE MEDICALISEE LA FONTAINE MEDICIS Région : Picardie
Adresse : Chemin De La Chaussée 60 270 GOUVIEUX tél :

Inauguré il y a deux ans, I'espace Olivier fonctionne 5 jours sur 7 de 9 a 18 heures. Il constitue pour I'établissement un
mode d’accompagnement indispensable. Le matin, les
personnes agées participent a des activités de stimulation
cognitive et l'aprés-midi, a des ateliers plus ludiques,

L’Espace Olivier_
Les moyens architecturaux

artistiques ou de relaxation. « Cela manque quand c’est y. [
fermé, le week-end ou pendant les vacances », témoigne iy mir'@g |
un membre du personnel. En effet, depuis la création du -

PASA, les résidents se révelent plus calmes et plus i

sereins ; lorsqu’ils reviennent dans leur chambre en fin de &%

journée, ils se montrent moins perturbants pour les autres f "T“ﬂjm N | |

personnes ageées qui les acceptent mieux qu'auparavant.
La nuit, les malades déambulent moins du fait des
activités de la journée. == e

Le médecin de [I'établissement signale que tous les

médicaments sédatifs (notamment, les neuroleptiques) ont été arrétés et que l'usage de somniféres a diminué. De
méme, depuis la création du PASA, plus aucune fugue n’a été constatée. L’équipe a observé que les familles et les
proches avaient retrouvé une plus grande confiance dans I'établissement grace a cette prise en charge. Certains ont
méme « redécouvert » leurs proches stimulés par des activités valorisantes dans un environnement rassurant.

2/EHPAD "LES JARDINS DE MON PLAISIR " Région : Poitou-Charentes

Adresse : 3 chemin CHEMIN DE LA BOUTEAUDERIE
86240 LIGUGE tél :

Le pole d'activité et de soins adapté fonctionne a la demande
des résidents 7j/7 de 10h a 20h30 avec 2 temps repas.
Plusieurs professionnels interviennent tels que des assistantes
de soins en gérontologie, ergothérapeute, musicothérapeute,
psychologue, infirmiéres ...sur des prises en charge
individuelles et collectives. Afin de réduire les troubles du
comportement et les angoisses liées au soir, I'équipe prend en
charge également les résidents qui le souhaitent au sein du
PASA pour le repas du soir. Ce PASA a été renommé par les
résidents «Terra Nova».Le planning des activités
thérapeutiques est affiché sous forme de pictogramme a la
semaine.

3/EHPAD " LE BAs CHATEAU " Région : Lorraine
Adresse : 2, rue de Dommartemont 54270 Essey les Nancy 03 83 29 18 32

Cet Ehpad créé en 1867 par les sceurs de la charité, dépend actuellement de la
fondation Vincent de Paul. Le batiment a été construit en 1996 et comprend 125 lits et
places : 108 lits d’hébergement permanent, 5 lits d’hébergement temporaire et 12 places
d’AJ. Le PASA ouvre 5 jours / 7.

L'admission au sein du PASA se fait aprés une étude multidisciplinaire de la demande.
PASA permet d'offrir aux résidents un projet de vie individualisé qui privilégie la
stimulation de la mémoire et un projet thérapeutique qui s’appuie sur :
» des ateliers thérapeutiques (cuisine, musique, jeux de mémoire, repérage dans
le temps et I'espace, activités bien-étre....)
» un suivi par l'ergothérapeute : stimulation motrice, rééducation des gestes, stimulation de la mémoire
praxique — un repas thérapeutique avec I'ergothérapeute par semaine
» et une évaluation et un suivi par le psychologique.

-13 -



4/ PASA ESPACE ROSALIE Région : Lorraine

« RESIDENCES SAINT MAURICE ET SAINT VINCENT AMV »
Adresse : 23, rue Belletanche 57070 Metz 03 87 74 78 792,

Deux Ehpad sur le méme site accueillent 109 résidents. Deux ASG, 1 psychomotricienne, une psychologue, une art
thérapeute travaillent au sein du PASA qui est ouvert 5 jours sur 7

Une réunion hebdomadaire multidisciplinaire permet une réévaluation réguliere du projet de vie de chaque résident

14 résidents sont pris en charge par jour au PASA. Le PASA dispose d'un espace Snoezelen, d'un jardin
thérapeutique et propose des ateliers bricolage et sorties en minibus.

5/ PASA DuN LE PALESTEL Région : Limousin
Adresse : 1, avenue de Verdun 23800 Dun-le-Palestel 05 55 89 03 85

Etablissement public de 86 places

Modalités de fonctionnement,

Le projet PASA fonctionne selon les critéres fixés par le cahier des
charges : activités adaptés avec du personnels formés (ASG, projet de
soin individualisé...). L’équipe pluridisciplinaire est tres motivée, elle a été
témoin d’'une amélioration chez les patients pris en charge. La formation
ASG a apporté une remise en question chez 'ensemble des personnels
suite aux partages d’expérience des deux personnels formés.

Projet en cours : le médecin coordonnateur va préparer une évaluation
comparative pour chaque résident sur la prise de médicament.

6/ PASA DU CENTRE FERON VRAU LILLE Région Nord Pas de

Calais
Adresse : 291 BOULEVARD VICTOR HUGO BP 255 59019 Lille 59019 03 20 78 59 59

L'aménagement des locaux sécurisés a fait I'objet d’échanges avec le
personnel. La réalisation s’est faite au rez-de-chaussée et a nécessité
la création d’'un nouveau réseau pour les sanitaires, ainsi que la
démolition de cloisons, le déplacement d'une baie de brassage
informatique.C’est un PASA éclaté, composé d'un plateau d'un peu
plus de 160 m2, situé pres d'une salle de rééducation de 70 m2 et
d’'un espace Snoezelen de 25m2, soit une surface d’environ 260 m2.
Il est éclairé sur trois cotés. Il comporte également une cuisine ouverte
sur la salle principale et un jardin sécurisé avec terrasse. La piece
principale peut étre divisée en espaces plus petits selon les activités,
avec des cloisons amovibles.

L'évaluation des 293 résidents par des professionnels formés a permis
d’identifier 40 a 50 personnes susceptibles de bénéficier de la prise en
charge au sein du PASA.

Fonctionnement du PASA :
Les personnels affectés sont tous volontaires Le PASA est ouvert tous les jours de la semaine, de 10h a 17h
(dimanche 10h30 a 16h30) avec 2 soignants 9h30-17h et 10h-17h30,

Pour les personnes accueillis au sein du PASA, I'amélioration de la qualité de la prise en soins est indéniable. Le
calme régne au moment des repas contrairement a ce qui était vécu dans les unités classiques. Le travail de I'équipe
sur les capacités restantes des personnes étonne les familles et le personnel lui-méme. La nutrition est plus aisée
(hydratation, moins de repas mixés). Les résidents plus fatigués le soir dorment mieux et on peut espérer réduire a
l'avenir certaines médications.

L'impact sur les soignants est réel méme pour les soignants des étages qui ne participent pas au PASA. Le regard
des soignants sur les résidents pris en soins au PASA a changé et les soignants qui ont choisi de travailler au PASA
se sentent valorisés.
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7/ PASA LES TERRASSES PERNET Région lle-de -France
Adresse : Maison de Retraite GRENELLE 3-5 Avenue Delcourt 75015 PARIS Tél : 01 44 37 34 00

Le Pdle d’Activités et de Soins Adaptés accueille quotidiennement 14 résidents
du lundi au vendredi de 10h a 17h.

Depuis octobre 2010, I'accent a été mis sur la formation du personnel.

Un « café rencontre » permet des échanges entre I'ensemble des intervenants
du PASA.

Des groupes de résidents « homogénes » ont été identifiés en concertation
pluridisciplinaire.

Aprés chaque activité, des fiches individuelles d’évaluation pour

chaque résident sont renseignées afin de mieux cibler sa participation future.
Chaque résident éligible a un classeur a son nom qui regroupe ses fiches d’évaluation.

Un livret d’'information est envoyé aux familles

Les axes de progrés pour I'année 2012 sont les suivants : des travaux pour améliorer les seuils de portes et une
ouverture du mur afin de créer un acces direct a la terrasse.

8/ PASA DU CENTRE GERONTOLOGIQUE LEOPOLD BELLAN
Région lle-de -France

Adresse : 1 Place Léopold Bellan — 78200 MAGNANVILLE — Tél. : 01.30.98.19.00 centre.magnanville@bellan.fr

Ouvert en mai 2011, le PASA accueille du lundi au vendredi, sauf les jours fériés, de 10h a 17h, 14 résidents. La file
active est de 40 résidents, répartis en 5 groupes homogeénes. Le PASA bénéficie d'un « Jardin des 5 sens » a visée
thérapeutique, dans lequel les résidents profitent des essences et du golt des plantations, de structures de sol
divers (sable, galets, bois..) et également de fonds musicaux.

Les personnes impliquées sont : une infirmiere PASA, deux assistantes de soins en gérontologie, chacune a mi-
temps, une psychomotricienne a mi-temps, une plasticienne a raison d'un aprés-midi par semaine, I'équipe
d'animation, un ou deux aprés-midi par semaine et des interventions du psychologue. Trois bénévoles sont
régulierement sollicités, notamment pour la préparation du repas thérapeutique, les ateliers mémoire. Un des
médecins gériatres et la surveillante générale veillent a l'atteinte des objectifs fixés pour les résidents, a la
coordination des intervenants et a la tracabilité des activités et de leurs bénéfices.

Les prestations principales dispensées au sein du PASA sont les suivantes :

Pour les activités communes
» Accueil / golter — débriefing / Repas /activités flash

Pour les ateliers par groupe
o Gymnastique / travaux manuels / relaxation / langage et poésie / stimulation image corporelle / journal télévisé /
stimulation sensorielle /atelier revue de presse / bien-étre corporel /arts plastiques / chorale / décoration / atelier
mémoire / détente musicale / informatique / sortie a
theme / groupe de parole /jardinage / préparation menu
/ courses alimentaires / repas thérapeutique
/golter/dessert / atelier ludique d’entrainement cérébral
(ALEC)

Des outils ont été congus afin d’évaluer les activités
menées au PASA et la participation des résidents a ces
activités. Ces évaluations vont permettre de faire évoluer
les activités proposées et de mesurer les bénéfices de
chaque activité pour chaque résident.

En termes d'organisation, un travail de mise en
cohérence des activités de stimulation cognitive reste a
formaliser. Le projet le plus ambitieux est I'intégration
des familles qui le souhaitent aux diverses activités.
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9/ PASA DE L'EHPAD « FONTAINE AUX ROSES » Région Bourgogne
Adresse : 3 B, route de Dijon — 21310 MIREBEAU-SUR-BEZE 03.80.36.73.41.

Ouvert en avril 2011, le PASA bénéfice de locaux lumineux (murs et
mobiliers de couleurs claires, nombreux vitrages) qui ont été
pleinement investis par les résidents accueillis au P.A.S.A. (décoration
faites par les résidents et le personnel) L'implantation permet
également des sorties accompagnées dans le parc.

Au-dela du personnel permanent affecté au P.A.S.A (1 Ergothérapeute
a mi-temps, 3 Assistants de Soins en Gérontologie), le personnel des
services d’hébergement et de soins est amené a intervenir
ponctuellement au sein du P.A.S.A. pour garantir en permanence la
présence de deux professionnels.

L'orientation des résidents vers le P.A.S.A. est organisée aprés avis et accord des résidents concernés et de leurs
familles. Le contrat de séjour est alors modifié pour préciser les modalités d'entrée et de sortie du P.A.S.A. et
impliquer les familles a la vie du P.A.S.A.

La file active est aujourd’hui de 35 résidents qui sont accueillis un ou plusieurs jours dans la semaine. Le P.A.S.A.
accueille du lundi au vendredi de 10 h a 17 h.10, 12 résidents chaque jour. Il est nécessaire de veiller a la
composition de groupes homogenes de résidents ou pour le moins de groupes dans lesquels les résidents peuvent
cohabiter sans risques majeurs. Le P.A.S.A. est ouvert sans restriction aux familles et aux proches des résidents. Le
concours des bénévoles est recherché.

Les résidents sont accompagnés au P.A.S.A. par le personnel soignant des unités d’hébergement et de soins
respectifs. Les toilettes sont effectuées préalablement. Les repas sont préparés par I'équipe de cuisine et acheminés
au P.A.S.A. par chariot bain-marie. Presque quotidiennement, un « extra » (entrée ou dessert) est confectionné en
atelier de cuisine thérapeutique. Les troubles du comportement font I'objet d’'une attention toute particuliere. La tenue
d’'un outil de transmission informatisé assure la tracabilité et signale I'évolution ou les éventuels débordements. Des
temps d’échanges permettent d'affiner I'origine des troubles, de dédramatiser et de rechercher les alternatives les
plus adaptées.

Les principales activités sont les suivantes :

- Ergothérapie / cuisine et repas thérapeutique / exercices de motricité et jeux d’adresse / stimulation mémoire /
activités créatives / musique et chants/ activités de détente/ soins esthétiques/ activités extérieures :
jardinage, sorties/ animations ponctuelles (rencontres intergénérationnelles, spectacles) et festives (repas de
fétes calendaires, anniversaires).

Les résidents ont décidé de donner un nom au P.A.S.A. « La Ruche »

Le programme d’activités est établi chaque semaine en tenant compte des besoins par groupes homogenes mais
aussi des activités mises en place par le Service Animation de I'Etablissement qui sont autant d’occasions de partager
des temps privilégiés avec I'ensemble des résidents: sorties au marché, promenades, barbecue...

Premiéres évaluations :

Le PASA, par les interrogations qu'il suscite améliore les pratiques professionnelles et facilite la mise en place des
projets de vie individualisés. L’encadrement rapproché est de nature a apaiser les troubles du comportement : les
activités, les sollicitations contiennent, réassurent et valorisent. Les réalisations (décorations, jardins) sont appréciées
par les autres résidents, les familles, 'ensemble du personnel procurant un sentiment de reconnaissance

La vie au PASA brise le sentiment de solitude, crée manifestement du lien social

Le PASA participe également a I'amélioration du climat général notamment par I'apaisement des tensions entre
résidents

Le PASA vient interroger la place de chaque acteur: médecin, ergothérapeute, infirmier, assistant de soins en
gérontologie, aide-soignant, animateur, ASHQ...d’ou I'importance de temps de régulation et d’outils de transmission
performants et le besoin d’affiner la formation.
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10/ PASA DE L’'EHPAD « L’OASIS» Région Martinique

Adresse : 50, route de Balata — 97200 Fort-De-France

« L'OASIS » a été conventionnée en EHPAD le ler juillet
2005. Elle accueille en son sein depuis décembre 2011 le
premier PASA de la région Martinique. Ce PASA accueille
14 résidents du lundi au vendredi de 9h00 & 17h30. Un §

fonctionnement  7jours/7 de l'unité est dores et déja Eﬁiigggnii

envisageé. ...- HEEN
i =, | ==

Les locaux dédiés au PASA sont situés dans un batiment -nﬁ_‘ﬂﬂ=gﬁg{|

spécifique qui comporte 5 ateliers (cuisine, musicothérapie, Jardmage gym douce, créatif ou travaux manuels)

Un constat immédiat : les apports bénéfiques d’une telle unité au sein de I' EHPAD :
pour les résidents, qui bénéficient de plus de sérénité et de calme propices a une meilleure thérapie ;
pour les familles, satisfaites de cette prise en charge complémentaire et diversifiée ;
pour le personnel, qui apprécie la dynamique nouvelle dans laquelle s’inscrit leur établissement et les progrés
de la prise en charge des résidents.

Il convient de noter que 24 personnes sur les 45 accueillies sont éligibles au dispositif PASA, I'établissement
disposant, par ailleurs, du GIR le plus élevé de la région (avoisinant 900).

« L'Oasis » a engagé des travaux d’extension qui vont porter sa capacité de 45 a 95 places. L'équipe soignante
appuyée par le gestionnaire et la direction, pense déja a la mise en place d'une éventuelle unité d’hébergement
renforcée (UHR) et de lits de soins palliatifs au sein du nouvel établissement.

11/ PASA pe L’'EHPAD DE HAGETMAU Région Aguitaine

Adresse : EHPAD 369 rue Victor Hugo 40700 Hagetmau 0558057878

Le PASA a vu le jour au début de I'année 2011 et a pour
objectif d’offrir une meilleur prise en soins des résidents
présentant des troubles cognitifs. Le PASA est ouvert 5j/7 de
9h30a 17h30. Depuis un an, il a montré toute sa pertinence en
nous offrant des résultats bien supérieurs a nos attentes :

» Pour les résidents : diminution des comportements
perturbateurs, arrét des sorties a I'insu du personnel,
moindre anxiété, réduction de la prescription des
anxiolytiques, hypnotiques et neuroleptiques, maintien
ou amélioration des capacités restantes.

» Pour les familles : déculpabilisation en constatant la
qualité et le professionnalisme de I'accompagnement,
ainsi que I'amélioration de la capacité de
communication de leurs parents

» Pour les équipes soignantes : satisfaction au travail lié
au travail en équipe pluridisciplinaire dans un lieu dédié
et constatation immédiate de I'impact positif de leur
prise en soin.

Le PASA est devenu indispensable au fonctionnement de 'EHPAD.
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PLAN ALZHEIMER : EXEMPLES DE REALISATIONS DE QUALITE
LES UNITES D’'HEBERGEMENT RENFORCE (UHR)

L'unité d’hébergement renforcée (UHR) est un lieu de vie et de soins qui fonctionne nuit et jour. Il propose
sur un méme lieu I'’hébergement, les soins, les activités sociales et thérapeutiques pour des résidents ayant des

troubles du comportement sévéeres. L'UHR accueille des personnes venant du domicile, de I'unité de soins de longue
durée ou de 'TEHPAD

Situé dans un établissement d’hebergemenr pour personnes agées dépendantes ou dans une unité de soins de
longue durée, 'UHR accueille des résidents souffrant de la maladie d’Alzheimer ou d’'une maladie apparentée

compliqguée de symptdomes psycho-comportementaux séveres qui altérent la sécurité et la qualité de vie de la
personne et des autres résidents.

Parcours personnalisé Alzheimer 2012

| DIAGNOSTIQUER PRENDRE EN CHARGE

Médecin _
Généraliste Réhabilitation a domicile
/ Accompagnement et
’ répit
Annonce -
Malade Accompagnement - I
A|dant N Simplifier \
Médecin Evaluer
Spécialiste Orienter

Neurologue

Consultation Mémoire | Hépital |

Centre Jeune
Maison de retraite ) <
<

RECHERCHER POUR GUERIR, PRENDRE SOIN ET AMELIORER L A QUALITE DE VIE
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1/ L' UNITE D’HEBERGEMENT RENFORCE DE CRAPONNE-SUR-ARZON

Région Auvergne
Adresse : Rue de la Ratille 43500 Craponne-sur-Arzon 04 71 01 10 00

L’hépital local de Craponne-sur-Arzon dispose d'une UHR, qui, aprés un an de fonctionnement et grace au travail

rigoureux de toute une équipe, obtient des résultats trés positifs en matiére de prise en charge des patients :

diminution de l'incontinence chez les résidents, réduction des psychotropes (- 52 %), restauration des codes sociaux

et participation plus active aux activités (resocialisation) ; Cette unité a un réle moteur sur la motivation du personnel

et leur formation a la maladie d'Alzheimer.
' )

2/ L'UHR « LES COULEURS DU TEMPS » DE L'USLD DE SAINT STANISLAS
Région Lorraine

Adresse : Centre Saint Stanislas 9, rue des fabriques 54000 Nancy 03 83 85 28 41

16 résidents en chambre individuelle, Espace de déambulation en boucle incluant une terrasse
Lieux de vie collectifs et salles d’activités
Ambiance conviviale, non institutionnelle (préparation et prise du repas en commun par exemple)

Projet de vie et de soins personnalisés et réévalués régulierement

Protocoles de soins adaptés. Activités a effet thérapeutique. Information et soutien des familles
Travail en équipe pluridisciplinaire

Personnel volontaire et formé (Assitante de soins en gérontologie), formation interne permanente
Démarche d’amélioration des pratiques pour la prescription des psychotropes

Volonté d'inscrire 'UHR dans la filiere gériatrique et le réseau gérontologique
Partenaires privilégiés : UCC et CMRR du CHU de Nancy

« La technique relationnelle est a la base de nos pratiques professionnelles, fait remarquer le Dr Marie-Christine
Godart. Il s’agit d'utiliser le toucher, le regard et tout ce qui permet de rentrer en communication avec la personne
désorientée, sans la brusquer pour éviter que certains gestes comme la toilette, ne soient vécus comme une
agression. »

3/ CENTRE HOSPITALIER SPECIALISE ST VAURY Région Limousin
Adresse : Centre Hospitalier La Valette, La Valette 23320 SAINT VAURY
Le Centre Hospitalier Spécialisé St Vaury est gestionnaire d’'une UHR. Il fonctionne selon les critéres fixés par le

cahier des charges : activités adaptées avec du personnels formés
(Assitante de soin en gérontologie, ergothérapeutes, psychothérapeutes)

Projets en cours : jardin thérapeutique et restructuration du salon et
peinture des portes des chambres.

A ce stade, le taux de remplissage est encore faible, c’est pourquoi a été
renforcée la communication auprés des partenaires : plaquette, réunion
d’information, information sur le site ARS...
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4/ CENTRE DEPARTEMENTAL DE REPOS ET DE SOINS Région : Alsace
Adresse : 40 rue du Stauffen BP 70468 68020 COLMAR CEDEX Tél : 03.89.80.44.00

Date d’ouverture : 10 janvier 2011 au sein d’'une nouvelle construction
dont le programme intégrait deux unités (2x15 lits) dédiées a la prise
en charge Alzheimer

L'organisation des soins et de la prise en charge est garantie de fagon
continue par la présence de personnels qualifiés : Infirmieres, aide
soignante, assisitantes de soins en gérontologie. Elle bénéficie de la
présence d'une équipe de professionnels de réadaptation
fonctionnelle, de psychologues et de pharmaciens.
Le CDRS constitue I'un des acteurs de la filiere gériatrique (court
séjour gériatrique, unité cognitovo comportementale, équipe mobile
gériatrique) du territoire de santé n°3. Le CDRS e st également partie prenante de 'Equipe Mobile de Gériatrie
Basé sur le projet de soins et le projet de vie, la prise en charge des patients en UHR est spécifique et organisée en
mettant en exergue l'individualisation et la personnalisation par :

0 un accompagnement a effet thérapeutique,

o des animations spécifiques,

o des soins appropriés et un accompagnement dans les actes de la vie quotidienne,

0 une prise en charge continue par une équipe pluri professionnelle.

Constats — apports
Il ressort de I'analyse des patients admis, aprés 6 mois de fonctionnement de 'UHR et, les principaux constats
suivants :

- Une baisse importante des troubles psycho-comportementaux liés a la démence et un recul important des
prescriptions psychotropes et notamment neuroleptiques (réduction de 50 a 30 % des patients
neuroleptiques, benzodiazépines de 35 a 30 %, hypnotiques de 25 a 10 %, antidépresseurs stables a 15 %)

- Une prise en charge médicamenteuse en baisse

- L’environnement architectural adapté et rassurant essentiel dans la prise en charge des troubles du
comportement

- Laformation du personnel est un vecteur essentiel dans la prise en charge des troubles Alzheimer

- La prise en charge des familles en termes d’information et d’accompagnement et leur implication dans le
projet individualisé sont des pratiques qui contribuent a I'amélioration de la prise en charge des patients

Les professionnels se sont particulierement bien adaptés et sont satisfaits de travailler dans une unité a part. lls sont

trés investis. Les familles semblent trés satisfaites de la prise en charge de leur parent admis dans cette unité. In fine,
c’est au niveau clinique que les découvertes et surprises semblent les plus grandes.
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5/ RESIDENCE « LES PASTOUREAUX » A VALENTON Région : lle de France
Adresse : Résidence ORPEA « Les Pastoureaux » 10 rue Salvador Allende - 94460 Valenton 01 56 87 21 31
lespastoureaux@orpea.net

La Résidence « Les Pastoureaux » dispose d’'un accueil de jour de 10 places, d’'une place d’accueil de nuit et d’'une
Unité d’'Hébergement Renforcée d’'une capacité de 14 places. La Résidence a mis en ceuvre cette unité en novembre
2011.

L'entrée en UHR est validée par le médecin coordonnateur en lien avec le médecin traitant.

Durant le premier mois, une évaluation des troubles du comportement est réalisée par les équipes soignantes Cette
évaluation est complétée par un bilan auprés d'un gérontopsychiatre et d’'un neurologue afin d’apprécier les
répercussions de la maladie sur son état de santé.

Parallelement un soutien psychologique accru du personnel soignant est mis en place dans cette unité.

Activités thérapeutiques :

Les résidents de 'UHR bénéficient de différentes activités thérapeutiques :
m Ateliers sensoriels (stimulation des sens, snoezelen)

Ateliers bien étre et relaxation

Balnéothérapie

Musicothérapie

Ateliers stimulation cognitives

Renforcement du lien familial

7o

6/ UHR « LA CABANE TCHANQUEE » Région : Aquitaine

Adresse: EHPAD La Maison des Cotonniers 12 rue Michéle Perrein 33980 Audenge

L'UHR La Cabane Tchanquée propose un accueil pour 14 personnes venant du domicile, d'une unité hospitaliere ou
d’une autre EHPAD. Fr -
Cette unité propose :

. 23
.

* Sur un méme lieu, un hebergement, des soins et des activités
sociales et thérapeutiques adaptés

*Des soins appropriés: une prise en charge des troubles du
comportement lors de la toilette, de la prise des repas, un
suivi de I'évolution de la maladie et de I'apparition de
nouveaux symptomes - des stratégies alternatives a la
contention - une bonne utilisation des thérapeutiques sédatives

»Un accompagnement thérapeutique individualisé précisant : le rythme de vie de la personne ,y compris la nuit,
les habitudes de vie lors des repas,de la toilette,des sorties; les activités thérapeutiques qui lui sont
nécessaires ; les événements a signaler a la famille ; Les élements a suvveiller : poids, comorbidité et
problémes de santé intercurrents, effets indésirables des médicaments

La diminution ou la disparition des troubles du comportement pendant une période suffisamment longue pour étre
compatible avec le retour dans une unité traditionnelle constituent un des critéres de sortie de I'UHR.
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Alzheimer & LENGAGEMENT
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PLAN ALZHEIMER : EXEMPLES DE REALISATIONS DE QUALITE

ACCOMPAGNEMENT ET REPIT : LES ACCUEILS DE JOUR, LES PLATEFORMES
D' ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT, LES STUCTURES INOVANTES

Parce qu'ils sont contraints de veiller constamment sur les malades, les aidants sont soumis a une pression
permanente. Il existe des structures qui leur permettent de « souffler » en offrant par ailleurs une prestation
thérapeutique aux malades pendant une ou plusieurs demi-journées.

Ameéliorer la qualité des accueils de jour

Pour répondre aux besoins des patients et des familles et offrir un service de qualité, un accueil de jour doit disposer
d’'un projet spécifique, d’'un personnel formé et dédié, de locaux dédiés, organiser les transports et avoir une taille
minimum (10 places pour un accueil autonome, 6 places pour un accueil rattaché a un établissement d’hébergement).

Diversifier I'offre de répit

Afin d’élargir les missions des accueils de jour qui ne s’adressent qu’'aux personnes malades, ont été développés les
plateformes d’accompagnement et de répit. |l s’agit de proposer des activités pour le malade, pour I'aidant et pour le
couple malade aidant.

La modélisation de 18 initiatives innovantes en matiere de répit et d’accompagnement des malades et de leurs
aidants a permis d'identifier les conditions de réussite et de pertinence des projets. Cette démarche a abouti a
I'élaboration d'un Guide Pratique, contenant des conseils concrets a destination des porteurs de projet pour les
actions de répit a domicile, de garde a domicile de nuit, d’activités sociales/culturelles pour le couple malade/aidant et
de séjours vacances.

Parcours personnalisé Alzheimer 2012

| DIAGNOSTIQUER PRENDRE EN CHARGE

Médecin ,— T L
Généraliste Réhabilitation & domicile
/ Ccompagnement et T~
P <
- < répit
Annonce -
Accompagnement -
Simplifier \
Médecin Evaluer
SpéCialiSte Orienter

Neurologue
Consultation Mémoire | Hépital |

Centre Jeune

Malade

Aidant

| Maison de retraite |

RECHERCHER POUR GUERIR, PRENDRE SOIN ET AMELIORER L A QUALITE DE VIE
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1/ ACCUEIL DE JOUR « LE CASTEL » LIMOGES Région Limousin

Adresse : 43, Rue de Nexon 87000 — LIMOGES 05 55 33 99 00

Géré par l'association Soins et Santé, cet accueil de jour de 22 places accueille chaque jour 22 personnes
atteintes de maladie d’Alzheimer et syndromes apparentés.

Structure a échelle humaine, elle est concue et organisée dans le cadre d’'une action de maintien a domicile et
de relais puisque la personne continue a vivre chez elle, avec ses proches.

Adaptée a I'accueil et a 'accompagnement temporaire des personnes malades d’Alzheimer, l'unité accueille les
patients en demi-journée ou journée, une ou plusieurs fois par semaine, en fonction des besoins ressentis par
la personne et ses proches.

«Le Castel» doit étre replacé dans le contexte social, organisationnel de la filiere de prise en charge de cette
affection a ses différents stades évolutifs, c'est-a-dire avec un réseau de soins et de partenaires professionnels
de proximité et un travail en complémentarité avec les autres services de Soins Santé : SSIAD (jour et nuit),
équipe spécialisée a domicile pour malades d’Alzheimer et centre de soins, afin dapporter un
accompagnement global et gradué aux patients et leur entourage.

2/ ACCUEIL DE JOUR « LES PROVINCES DU NORD » Région : Nord Pas de calais

Adresse : 44, RUE DU LAZARO 59700 MARCQ EN BAROEUL 03 20 89 34 69

La structure a 2 missions :

-Pour la personne agée Alzheimer : maintenir les capacités cognitives et
favoriser le lien social

-Pour l'aidant : offrir un répit sans inquiétude.

L'accueil de jour est un "espace des possibles", ou la personne agée désorientée
peut faire ce qu'elle a envie de faire. Pendant ce temps la, I'aidant pourra voir du
monde, prendre du recul, réaliser des taches administratives etc.. La vie sera
ainsi plus sereine, méme les jours ou il n'y a pas de prise en charge a l'accueil
de jour.

Les objectifs d'accompagnement sont la préservation des capacités et de l'autonomie de la personne agée. Cet
accueil de jour se caractérise par :

e Des prestations de soins adaptées aux malades et aux familles avec ergothérapeute et psychologue : Cet
accueil de jour est dirigé par un ergothérapeute. Un cahier de liaison « Accueil de jour — Aidant » permet de
garder un lien et sert de base de discussion entre la personne agée et son aidant sur les activités qui ont eu
lieu durant la journée. Des groupes de parole entre aidants sont animés par une psychologue.

e Une équipe d’accompagnement spécifiquement formée : cette unité de 20 places comprend une équipe
spécifique volontaire formée a la maladie d'Alzheimer.

e Les locaux adaptés comprenent : salle a manger avec cuisine thérapeutique, 2 salles d'activités de type
ergothérapiques, 1 salle d’entretiens servant notamment au médecin et a la psychologue, 2 parcours santé
(intérieur et extérieur) utilisés avec I'ergothérapeute, des WC adaptés a la dépendance, un petit jardin fermé.

Une unité insérée dans sa ville : Cette structure est en lien avec les foyers logement de proximité et le club du
troisieme age de la ville avec qui elle réalise des animations. Des activités intergénérationnelles sont aussi organisées
avec I'école maternelle qui se situe de I'autre c6té de la rue : I'établissement lui préte son jardin.
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3/ ACCUEIL DE JOUR « CIEL BLEU » MONTPELLIER Région : Languedoc Roussillon

Adresse : 38 Rue LAKANAL 34 090 MONTPELLIER

L'association "Ciel Bleu " gére depuis 2001 un accueil de jour autonome
de 19 places pour personnes agées de plus de 60 ans présentant une
maladie d'Alzheimer ou troubles apparrentés; il est situé en plein centre
ville, offrant un environnement de qualité au coeur méme de Montpellier. Il
a été décidé dés l'origine de privilégier le soutien aux aidants en ouvrant
I'établissement le samedi, et toute I'année( sauf dimanche et jours fériés),
ce qui représente environ 303 jours par an..

Ce service apporte une réponse complémentaire et intermédiaire au
maintien a domicile. Le concept consiste en une double parenthese:
- une parenthése dans la vie commune, ou la séparation a la journée
permet de se retrouver le soir, aprés un temps de socialisation et de stimulation pour I'un et un temps de répit et de
soulagement pour l'autre.

-La deuxiéme parenthése de I'accueil de jour consiste a proposer un lieu de preparation a I'entrée en institution tout
en restant a domicile et necessite pour la famille: I'apprentissage d'une séparation physique, d'une délégation de
tache a des professionnels et d'une appropriation de moments entierement pour soi.

Pour la personne malade, : une ouverture sur un monde extérieur , loin du domicile, une autre socialisation qui pourra
faciliter 'adaptation a un lieu de vie inconnu et a d'autres visages.

Le service a par ailleurs développé un travail en réseau en deux étapes: au niveau local par le développement de
partenariats s'inscrivant dans un réseau gérontologique départemental , mais aussi dans un réseau social.
Au niveau national par la création en 2009 d'une Fédération nationale des AJ thérapeutiques Alzheimer.

Le partenariat institutionnel ou informel est un élément fort du dispositif et en particulier avec le CHU , notamment en
s'appuyant sur les centes de consultation mémoire pour la continuité de la prise en soin, lors de situation d'urgence
en faisant appel a I'unité mobile de gériatrie et éventuellement pour une admission dans le département de
gérontologie en tant que de besoin.Plus récemment et dans la complémentarité du plan Alzheimer, les 3 nouvelles
équipes spécialisées Alzheimer constituées dans les SSIAD de I'Agglomération ont établi des relations
"conventionnelles" qui vont permettre d'améliorer le lien entre prise en charge a domicile et AJ.

4/ ACCUEIL DE JOUR « LA GouT” D’ELIXIR » Région : Martinique

Adresse : Chemin I'Etang — 97212 SAINT-JOESPH

La Martinique est actuellement le Département d’Outre Mer
(DOM) le plus agé. Le centre d'accueil de jour « La Gout”
d’Elixir » inauguré le 17 septembre 2010, localisé dans la zone
centre de I'lle, est géré par I'association « Case Gran Moun »
créée depuis le 20 janvier 2006 ; expression créole qui signifie
« la maison des vieux, des ainés », intégrant une notion d’'art
de vivre allant du respect de I'age, a la prévention et aux
actions solidaires associées au « bien vieillir » .

L'association place toujours au coeur de ses actions
'expérience et l'opinion des ainés par l'échange et la
transmission.

La structure accueille 12 personnes 5 jours/7, du lundi au
vendredi de 9h00 a 16h00, avec un déroulé d'ateliers thérapeutiques pour le bien étre physique et mental des
personnes accueillies .

La présente réalisation exemplaire et il convient d’encourager, répond a un double objectif : d'une part, permettre aux
personnes agées atteintes de la maladie de continuer a vivre le plus longtemps possible a domicile, grace notamment
a des activités de stimulation et, d’autre part, soutenir leurs familles en leur donnant la possibilité de temps de répit.

D'ores et déja l'association envisage une extension de sa capacité. Elle s’est également portée candidate pour
répondre a I'appel a projet des plates formes d’accompagnement et de répit des aidants.
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5/ L'HEBERGEMENT TEMPORAIRE DES WEPPES DE LA CROIX ROUGE

Région : Nord Pas-de-Calais

Adresse : Etablissement de Weppes (Croix Rouge Frangaise) - 59134 Fournes en Weppes

Une structure entierement dédiée a I’hébergement temporaire

L’hébergement temporaire correspond a la période ou la personne agée se trouve obligée de quitter le domicile, pour
des raisons diverses (maladie, sortie d’hospitalisation, entourage épuisé, famille momentanément absente...).

Il s'agit d'une structure de retour a domicile, préparant ou évitant I'accueil en institution. C'est une structure de répit
pour les aidants, avec une durée de prise en charge de 90 jours maximum. 90% des personnes accueillies retournent
a leur domicile a l'issue de la prise en charge. Les 44 places d'hébergement temporaire sont utilisées par environ 430

personnes agées chaque année.

6/ PLATEFORME D’ ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT APAPAD DE BERGUES

Région Nord Pas de Calais

Adresse : 27 Rue de la Gare - 59 380 Bergues Tél. : 03.28.62.88.46

Dans de nombreuses familles, la décision de se faire aider, de franchir le pas d'une structure pour bénéficier d'un
soutien quant a I'accompagnement d'un proche malade est un effort difficile a fournir. La Maison d'Alois, sur le
Dunkerquois, a été créée pour briser cette difficulté et permettre aux accompagnants de « souffler ».

(0]
(0]

O O O0OO0oOo

3 \ ik [0}

Cette plate-forme consiste en un lieu d'accueil physique, d'écoute, de détente, et de
proposition de solutions de répit :

I'accueil de jour au sein de 'TEHPAD attenant, [J

I'accueil de jour itinérant (I'équipe de I'APAPAD est mobile et prend en charge les
personnes agées au sein des EHPAD du secteur 1 jour/ semaine),

la garde a domicile

des groupes de parole animés par une psychologue,

des ateliers de psychomotricité animés par un psychomotricien.

Et beaucoup d’autres liens avec les partenaires locaux...

un séjour de vacances pour aidants et aidés,

le café des aidants....

Voulus comme une maison, les lieux sont accueillants, la personne aidante y trouve
un maximum de renseignements sur les solutions existantes. « C'est d'abord un petit
mot gentil, un café, puis nous voyons si elle souhaite que nous établissions
ensemble un plan de répit, vraiment a la carte, avec toujours cette idée de permettre

B au malade de rester le plus longtemps possible chez lui. » La maison est ouverte

chaque apres-midi, sans rendez-vous. Un plan de répit, cela peut étre un accueil de nuit un jour dans la semaine pour
soulager l'aidant, puis un accueil temporaire a une autre période de l'année. Il existe toute une palette de solutions
proposées avec les partenaires du territoire.
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7/ PLATEFORME D’'ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT NOTRE DAME DE BON SECOURS —

PARIS
Région : lle de France

Adresse : Association NDBS 68 rue des Plantes 75014 Paris Tel : 01 40 52 41 18 tsmt@ndbs.org

La plateforme fonctionne grace a un partenariat entre I'association NDBS, le Centre Mémoire du Groupe Hospitalier
Paris Saint Joseph, le Point Paris Emeraude CLIC 14. Le repérage des aidants est ainsi facilité et permet de soutenir
ces derniers de plus en tét dans la maladie, afin de prévenir au maximum leur épuisement.

La plateforme propose depuis le ler octobre 2009 les prestations suivantes:

- Le répit offert par I'’Accueil de Jour thérapeutique;

- Le groupe de parole et les week-ends de répit de France Alzheimer

- Le groupe de soutien des aidants du centre Mémoire

- Le groupe d’information, de formation et de soutien des aidants ;

- Le programme individuel psychosocial des aidants

- Le répit de l'aidant par le biais de 'Hébergement Temporaire

- Le «cousinage »

- Des activités culturelles, sociales et thérapeutiques pour les malades et
leurs aidants, a travers le projet ARTZ —Artists for Alzheimer’s et le
Dispositif Urbain Culture Alzheimer du réseau Culture & Hopital ;

- Le café social « The, café, ou chocolat ? ».

Face a un besoin nouveau, le comité de pilotage de la plateforme a engagé une réflexion qui devrait aboutir a la
proposition d'une prestation nouvelle supplémentaire, celle d'un accompagnement spécifique psychologique des
aidants de malades jeunes.

8/ PLATEFORME D’ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT HOPITAL PRIVE GERIATRIQUE LES

MAGNOLIAS — Région : lle de

France
Adresse : 77, rue Perray - 91160 Ballainvilliers - 01 69 80 46 46

La plateforme d'accompagnement et de répit a démarré son activité en octobre 2009. Elle est déployée sur 35
communes du Nord Essonne.

Elle a été construite sur le principe de portes d’entrée multiples via les 11 partenaires constitutifs : CLIC
ORGYVETTE, CLIC LA HARPE, CLIC ORGESSONNE, ACCUEIL DE JOUR DE SAVIGNY SUR ORGE, EHPAD LES
PARENTELES, Service d’'aide a domicile SAM AREPA, Service d'aide et de soins CROIX ROUGE, France
ALZHEIMER ESSONNE, CONSEIL GENERAL, LINCK CARE SERVICE, H2AD

Les aidants peuvent contacter la plateforme 24 h/24 7jrs/7 grace a un numéro d’appel unique 0820 20 30 27

Les prestations de répit proposées sont les suivantes :
Offre de temps libéré ou accompagné :
Accueil de jour /Répit/relai a domicile /Garde itinérante de nuit / Accueil
de nuit
Information et soutien de 'aidant :
Groupe de parole (éducation a la santé) /Accompagnement
psychologique a domicile pour les aidants / Coping individuel
Maintien de la vie sociale et relationnelles de I'aidé et de 'aidant :
Café mémoire
Renforcement de la capacité de I'aidant a faire face :
Formation/sensibilisation de I'aidant a 'accompagnement d’un malade
Maintien des capacités des malades :
Atelier de réhabilitation / Stimulation cognitive et sensorielle /Art thérapie

A ce jour plus de 180 couples aidant/aidé ont été inclus dans le dispositif

Pour chaque inclusion, un dossier médico-social est ouvert a l'aide d'un logiciel. Ce dossier permet a chaque
partenaire de consulter et/ou de renseigner en temps réel les données de la situation du couple. L'acces en est
sécurisé.

De nouvelles prestations dédiées aux aidants vont étre mise en ceuvre au cours de I'année 2012 : groupe de
formation des aidants, atelier de relaxation.

- 26 -



9/ PLATEFORME D' ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT DE DIJON
Région : Bourgogne
Adresse : 26, boulevard Alexandre ler de Yougoslavie - 21000 DIJON 03 80 70 29 29

La Fédération Dijonnaise des (Euvres de Soutien A Domicile (F.E.D.O.S.A.D) agit dans le domaine des services et
soins a domicile et du répit avec 4 accueils de jour. Elle a également cree des Domiciles Proteges de Dijon, petites
unités de vie accueillant chacun 4 4 6

personnes agées atteintes de la Vous étes confronté a la malad PRAP#B;/ [: "'ﬁw”m“e’ e repit
f , . 'Alzheimer, par votre conjoint| . owr ersovrune
Maladie d’Alzheimer. ou par un proche | e Sasam mam syl o
. . . Vous étes isolé, votre quotidie Si vous resn'dez_ a Dijon ou - Des journées en accueil de jour,
Aujourd’hui 480 personnes bénéficient devient de plus en plus son agglomération, appelez | - cueil en demi-journée,

compliqué...

annuellement de la plateforme.

La plateforme offre les prestations
suivantes :

Visites a domicile par la coordinatrice,
Soutien psychologique individuel,
Groupe de parole, Journée de détente,
Séances d’'information, Service de
remplacement des aidants

Pour les couples « aidant-aidé » : Café
Alzheimer, Bistrot Musical, Séjour
vacances

Pour les personnes malades : Accueil
de jour, Hébergement temporaire,
Séances de réhabilitation, Séjours de
vacances.

100 % des demandes ont été satisfaites avec des services qui existaient sur I'agglomération dijonnaise ou des
formules mises en place par la plateforme ou les partenaires associés .

10/ INITIATIVES INNOVANTES D' ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT EHPAD DE MAROMME

Région Haute Normandie
Adresse : 41, PLACE JEAN JAURES - 76150 - MAROMME

L’EHPAD de Maromme a développé dans le cadre de I'expérimentation nationale une initiative de répit & domicile
« Parenthese a domicile » . Ce service est inspiré du baluchonnage québecois et propose a des malades Alzheimer
une garde a domicile sur plusieurs jours consécutifs par un aide soignant.

L’'EHPAD propose également un service de « recréologie » opérationnel depuis 2008 permettant aux personnes
agées du territoire desservi par I'EHPAD de venir participer aux activités proposées par I'EHPAD.
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11/ INITIATIVES INNOVANTES D' ACCOMPAGNEMENT ET DE REPIT LE REPERTOIRE DES AIDES

AUX AIDANTS Région : Pays de Loire

A coté des aides au répit comme I'accueil de jour, il existe diverses formes d'aides aux aidants, parfois mal connues
et peu répertoriées (groupes de parole, bistrot-mémoire, aides pour le soutien a domicile, séjours vacances, formation
des aidants, ...).

Elles peuvent étre portées par les plateformes d’accompagnement et de répit mais compte tenu du début de montée
en charge de celles-ci, ce n’est pas toujours le cas. Aussi, il est apparu nécessaire de recenser ces actions et d'établir
un répertoire mis a disposition des personnes concernées.

Ce répertoire est maintenant disponible sur le site internet de 'ARS.

Région Loire-Atlantique Maine-Et-Loire Mayenne Sarthe Vendee

© Td|dsanté Pays De La Loire > Planet Santé > Santé Au Quotidien > Actuzlités Régionales > Aides Aux Aidants Pour Alzheimer En Pays

Aides aux aidants pour Alzheimer en Pays de la Loire

Aides aux aidants en PDL : Feuille1 Affichage feuille de calcul -

Masquer les couleurs Lignes par page -

Ligne & Public Territoire Nature de I'action Précisions
Alzheimer et trc v| |(Tous) V| | (Tous) v| |(Tous)
1 Alzheimer et Leire Atlantique  Aide zu répit (2 domicile) Séznces de 2h / semaine de soutien 2 domicile par un bén A
troubles apparentés =
2 Alzheimer et Loire Atlantigue  Sorties culturelles et de loisirs Sorties de week-end en bord de mer pour les malades et le
troubles apparentes
3 Alzheimer et Loire Atlantigue  Groupes de parole Reunions mensuelles, sur 7 lisux différents.
troubles apparentés
4 Alzhaimer st Loire Atlantique |Groupes de parcle Infarmation =t £coute, avec une psycholague et un béndval
bénévole pendant I'entretien. Lieux : Nantes, Saint-Sébasti
troubles apparentes Ancenis, Chateaubriant.

5 Alzheimer et Loire Atlantigue |Formation des aidants Formation d'une durée de 14 heures, composée de 5 modL
< I frmnen fom Ao e s
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PLAN ALZHEIMER : EXEMPLE DE REALISATIONS DE QUALITE :
TERRITOIRE COUVERT PAR L'ENSEMBLE DES PRESTATIONS SPECIFIQUES PREVUES PAR LE
PLAN

Parcours personnalisé Alzheimer 2012
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Coordonnées des structures : http://www.plan-alzheimer.gouv.fr/-les-acteurs-du-plan-alzheimer-pres-.html

Pour les patients et les aidants, I'idéal est de pouvoir disposer prés de chez eux de I'ensemble des prestations.
L'objectif est bien évidemment qu’a terme I'ensemble des territoires puisse proposer un parcours personnalisé de
proximité.

Il existe déja des territoires couvert par 'ensemble des prestations spécifiques prévues par le plan Alzheimer.

1/ Nord des Deux-Sevres Région : Po itou Charente

Contact : L’association gérontologique de Gatine 05.49.63.45.70. association@clic-reseau-gatine.fr

2/ Marseille Région : PACA

Contact : Centre Gérontologique Départemental a Marseille 04 91 12 74 90
MAIA 13 : I'Institut de la Maladie d'Alzheimer 04 91 47 77 55

3/ Sully sur Loire

Région : Centre
Contact : Le CH de Sully sur Loire Tél 02.38.27.55.00

4/ Territoire de Nantes Région : Pays de Loi re
Contact :
www.nantes.fr/webdav/site/nantesfr/shared/fileadmin/telechargements/Vie_quotidienne/Personnes_agees/Guide_Aid
ant_Alzheimer.pdf
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