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« Expérimentation PAF » en Bretagne .

DE SANTE LIBERAUX

Benefices,
de lexperimentation

Renforce la culture gériatrique

* Impact posititf de la formation

» Acquisition de connaissances autour de la notion de fragilite
* Changement de posture professionnelle

Optimiser la prise en charge des patients fragiles

en ambulatoire, prévenir et retarder la perte d’'autonomie,
le plus précocement possible au domicile pour que

le regard préventif s'inscrive comme une habitude de travail
collectif

Permet de « faire communauté »

* Participe a une culture commune

» Renforce l'interprofessionnalité autour d'un sujet commun
» Conduit a la coordination

Permettre I'appropriation, par des professionnels libéraux
exercant en equipe, d'une démarche visant a organiser

le repérage precoce de la fragilité des personnes agées

de plus de 70 ans et a mettre en ceuvre aupres d’elles

des actions ciblées

Renforce la structuration du parcours du patient
» Construction d'une démarche projet
» Formalisation d’'un parcours patient dedié au repérage
* Animation par le référent d'une dynamique
» Utilisation d’outils spécifiques a I'équipe/coordination clinique
de proximite

Nourrir, a partir de I'expérimentation, des perspectives
ultérieures de généralisation a d’autres équipes

Plourin-les-Morlaix

Posanbaie
Dol de Bretagne
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@ . ouvre la relation aux autres acteurs

» Partage avec les gériatres de la filiere via la formation
* Relation et formalisation avec les acteurs du domicile
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xemple de parcours E:&

de la MSP Kervignac

REPERAGE * Perte de poids * Baisse force musculaire

: ; * Fatigue « Baisse vitesse de marche
par tout Professionnel de Santé . g,isse activité physique « Facteurs sociaux-environnementaux
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Kervignac
SIGNALEMENT AU REFERENT PAF
@ lors de réunions de coordination interne MSP
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partage des situations de fragilité autour des patients

Accompagnement de quatre equipes '1' /
de soins primaires:

CONSU I-T,ATION Ou ? Au domicile

Avec qui ? Avec le patient et ou son aidant
FRAG I LITE Comment ? En évaluant les dimensions biomédicales, cognitives,
par le référent PAF psychoaffectives et sociales

Formation des référents/coordinateurs 'l' !
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@ PROPOSITION D'ACTIONS
CIBLEES AU PATIENT
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(2 jours)
SITUATION COMPLEXE

Dispositif d'appui a la Coordination (DAC)

Formation des professionnels de santé @ ¢ J
a la fragilité et au repérage précoce

des patients, au sein de chaque équipe

(utilisation de la grille de repérage - criteres de Fried)

GESTION INTERNE

a la Maison de Santé
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RETOUR D'INFORMATION

Repéreur Médecin traitant

REFERENT PAF

Articulation du parcours
et suivi des situations

Construction d’'un protocole de repérage
des personnes agées fragiles

JAF cest

7 Accompagner les professionnels
*Q ’, de santé libéraux, dans la mise en place

7/\ @ dune organisation innovante et graduee

Leur donner les moyens d’assurer
le repérage precoce de la fragilite,

de proximité. et de la prendre en charge.

Avec le soutien de:
En savoir plus :
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