Parcours ONCOLOGIE

Madame J.
58 ans

Cercle de soins et aides

Médecin traitant
Oncologue
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A Ma premiere visite a
n psycholo

sligrement car Madame 2tait parfois un peu inguiste

= Signalant : Médecin oncologue du CHI de
Creteil (CHIC)

* Motif(s) de I'orientation : Réévaluation des
besoins a domicile, besoin de conseils en
diététique et de soutien psychologique

= Premigre visite & domicile réalisée par
Finfirmiére coordinatrice

= Evaluation psychologigue téléphonique
pour établir la nécessité d'un suivi

= Mise en place d'un seutien dietetique
{financement par prestation dérogatoire)

= Mise en place d'un soutien psychologique
par une psychologue en libéral
(financement par prestation dérogatoire)

= Coordination et suivis de la mise en place
des aides par I'infirmiére coordinatrice
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Parcours GERIATRIE

Madame B.

76 ans

Cercle de seins et aides

Médecin traitant
Kinésithérapeute
Aide-ménagére

* Signalant : Madecin traitant

* Motif{s) de I ntation : Evaluation des
besoins et mise en places des aides

= Premiére visite 3 domicile par I'infirmigre

coordinatrice avec rédaction d'un compte-

rendu envoyé au médecin traitant

en fait avec I'Espace Autonomie pour
les dossiers d'aides pour I'Allocation
Personnalisée d'Autonomie (APA), pour
la MDPH et la mise en place d'un service
d'aide & domicile

= Evaluation ergothérapigue pour sécuriser
Ia toilette et faciliter les repas ()
indépendance) grace a la mise en place
es techniques

= Coordination par l'infirmiére coordinatrice
avec suivis téléphoniques réguliers

= Proposition de I'Atelier équilibre du DAC

Parcours AVC - PRECARITE

Médecin traitant
Suite A la sortie d'hospitalisation,
aides initides par I"assistante
sociale hospitalidre ;
Allocation Personnalisée

d'Autonomie (APA)
Allocation de Solidarité aux
Parsonnes Agées (ASPA)
Setvice d'Aide et
d'Accompagnement 3 Domicile
(SAAD)
infirmier libéral (IDEL)
Mesure de protection
{habilitation familiale)

* Signalant : Assistante sociale de service de
Soins de Suite et Réadaptation (SS5R) en

neurologie

* Motif(s) de 'orientation : S'assurer de la
mise en place des aides st suivis initiés par
I"hdpital avec une vigilance vis-a-vis d'une
suspicion d'abus de faiblesse

* Premiére visite 3 domicile commune par
la coordinatrice de parcours intensifs
et l'infirmiére coordinatrice (besoins
identifiés : suivi médical (kinésithérapie,
orthophoniste, ophtalmologie, chirurgie
vasculaire) et besoins d'aide partielle pour
les courses et les repas

* Conseils par I'ergothérapeute sur les choix
des aides techniques

* Accélération de la décision de mesure de
protection (aide pour aller porter plainte
par la famille et lettre au Juge des Tutelles
pour demande de mise en place d'un
mandataire spécial)

= Suivis de |a mise en place de I'APA et du

SAAD

= Visites et appels téléphoniques réguliers 3

Mensieur

* Liens réguliers avec les partenaires

= Aide a I'gloignement de |'« ami » grice a

un planning d'interventions des partenaires
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envaillant,
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