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1. IDENTITE DU STAGE
	Pôle : OUEST




	Service : Z54



	UF : UF : 1197- 1198
 CMP Personnes Agées COURS DU MIDI et PIERRE PLANTEES 

 CATTP Personnes Agées COURS DU MIDI et PIERRES PLANTEES




	Adresse : 10 Cours Verdun Rambaud  69002 LYON

                 6 rue des Pierres Plantées 69001 LYON

( : 04 26 73 86 22 / 04 72 10 12 60



	Equipe médicale :     

· Chef de pôle : Dr SALVARELLI Jean Pierre
 

· Responsable de Service : Dr GELAS AMPLE Bernadette



	Encadrement de Santé

· Cadres Assistants du chef de Pôle : 
· Mr ROZET BILLET Yves
     (: 04 37 91 50 47

             @ : yves.rozet-billet@ch-le-vinatier.fr 

· Mme CALMELET Marie Laure

              (   : 04 37 91 50 47

              @ : marie-laure.calmelet@ch-le-vinatier.fr                        

· Cadre de proximité/maître de stage : joindre marie laure Calmelet
              ( : 06 69 72 99 11

· @ :                        


	Autres intervenants :
 Equipes infirmières, Ergothérapeute, Psychomotricienne, Médecins Psychiatres, Psychologue, secrétaires…




	Spécialité : Psychiatrie : Psychiatrie Ambulatoire du Sujet Agé




	Population accueillie : Personnes âgées à partir de 65 ans, habitant Lyon 1er 2ème 4ème 5ème arrondissement.




	Pathologies prévalentes :

Pathologies liées au vieillissement

Dépression

Psychoses vieillissantes



2. PROJETS DE SOINS PLURIPROFESSIONNELS
	Projet médical (références théoriques) 

Approche  Psycho dynamique

Projet de soins infirmiers et/ou paramédical :

CMP PA

Les infirmiers des CMP PA  développent des actions d’accueil, d’orientation, de prévention, d’intervention au domicile ou substitut de domicile pour les personnes âgées de plus de 65 ans dans une prise en charge psychique personnalisée. Ils  proposent des consultations individuelles ou familiales.

Le CMP PA  a une fonction d’étayage, de soutien narcissique mais aussi de lieu où la personne peut déposer une parole ou son mal être.

Le travail de  réseau (institutions, partenaires, familles…) est  indispensable pour favoriser le maintien au domicile ou permettre l’accompagnement à  l’entrée en institution.

CATTP PA

Dans le cadre des CATTP PA les infirmiers  animent des groupes thérapeutiques médiatisés pour écouter, soutenir, accompagner la personne âgée en souffrance psychique et rompre son isolement


3. SITUATIONS DE TRAVAIL PREVALENTES
	Situation Prévalente n° 1 : Au CATTP Personnes Agées, un  groupe thérapeutique « photographie » est  programmé une  fois par semaine. Il sollicite la verbalisation autour de souvenirs et  aide à reprendre contact avec la cité (environnement du quartier). 
Avant le groupe:

1. L’infirmier et l’ergothérapeute vont choisir le lieu où le groupe va prendre des photos, rappel de l’organisation en lien avec le groupe précédent: C2, C9

Durant le groupe:

1. Accueillir des participants, observer et évaluer sommairement l’état clinique des participants. Rappeler les règles du groupe… C2- C1- C6

2. Permettre à chacun de s’exprimer afin que les  personnes trouvent leurs  places dans le groupe  C1 - C6

3. Accompagner les patients sur le lieu prédéfini, favoriser la verbalisation et les échanges, les aider dans le choix de la photographie  C1, C4, C6 

4. Favoriser la verbalisation et la mise en commun pour permettre aux patients une expression écrite ou graphique, évoquer des souvenirs, des épisodes de vie  et des émotions à partir des photos. C1, C4, C6

5. Observer  sur les interactions cliniques  sur la dynamique de groupe.  C1 - C4 - C7

6. Préparer la séparation à la fin du groupe C2

Après le groupe

1. Participer à l’élaboration collective entre animateurs (partage des observations pour synthèse clinique …) C2 C7

2. Transmissions écrites sur les supports d’information. C4, C9




	Situation Prévalente n°2 : Entretien infirmier d’accueil et d’orientation, sur RDV, pour un sujet  âgé lors d’une première demande de soins sur le CMP Personnes Agées.

Conduite de l’entretien infirmier: 

1. Accueil par les infirmiers qui vont conduire l’entretien. (capacité de disponibilité psychique, d’empathie, de bienveillance… alliance thérapeutique…) C1 C6

2. Ecouter la demande, la problématique, les circonstances, noter les éléments d’anamnèse… C1

3. Evaluation de l’état psychique, évaluation du risque suicidaire. C1- C4

4. Clôture de l’entretien avec explicitation de la suite des soins. (RDV psychiatre,

psychologue, hospitalisation …) C6

Après l’entretien

1. Echanger  avec les infirmiers afin de comprendre la symptomatologie du patient. 

2. Prendre connaissance de l’ouverture du dossier de soin informatisé pour une première demande.

3. Ecrire un compte rendu clinique de l’entretien (traçabilité, codage…). C4

4. Restituer et analyser la situation clinique vue en entretien lors de la réunion

pluri professionnelle. C2




	Situation Prévalente n°3 : Conduire un entretien infirmier auprès d’un patient lors  d’une visite à domicile  dans le cadre d’un suivi régulier afin de favoriser le maintien à domicile.

1. Se présenter au domicile ou substitut de domicile, s’adapter au rythme du patient  tout en respectant son cadre de vie personnel.  C6.

Durant l’entretien : 

1. Evaluation de l’état psychique : C1 

- Observer  la communication verbale et non verbale du patient en tenant compte de ses difficultés d’expression et comportementales 

- Evaluer la souffrance psychique et son retentissement sur la vie quotidienne

- Evaluer les facteurs de risque et de gravité  
2. Evaluation du contexte environnemental C9

· Observer le lieu de vie

· Se renseigner sur  les aidants, les soignants intervenant au domicile….

· Observer le quartier, commerces de proximité…

3. Conforter l’alliance thérapeutique : C4 

- Disponibilité psychique. 

- Ecoute de la singularité clinique.

- Mobilisation théorique pour comprendre la symptomatologie.

- Aide à l’élaboration, énoncé d’hypothèses.

- La fin de l’entretien : reformulation, restitution.

4. Informer et donner des conseils à visée d’Education Thérapeutiques. C5

5. Fixer le prochain  rdv avec le patient pour la continuité des soins,  Restituer et analyser la situation clinique vue en entretien lors de la réunion

6. pluri professionnelle. C2 

Après l’entretien : 

1. Echanger  avec les infirmiers afin de comprendre la symptomatologie.

2. Ecrire un  compte rendu clinique de l’entretien sur le dossier informatisé du patient (, traçabilité, codage…). C4

3. Restituer et analyser la situation clinique vue en entretien lors de la réunion pluri professionnelle. C2




4. MOYENS ET RESSOURCES
	Amplitude horaire de l’équipe accueillante : 9 h 17h 

Horaires de l’étudiant/ l’élève : lundi au jeudi  9 h-17 h vendredi : 9h-12h


	Conditions pratiques :

· Prise de contact avec le cadre de santé/le cadre socio-éducatif/le tuteur professionnel ou le service 

A minima 8 jours avant le début du stage

· Repas : sur place /autre

· Tenue : civile

· Informations nécessaires à l’étudiant/l’élève pour le déroulement de son stage :

L’étudiant effectuera son stage sur 2 sites,  les  lundis et jeudis sur le CMP PA / CATTP PA Cours du Midi et les mardis mercredis et vendredis  sur le CMP PA / CATTP PA Pierres Plantées. En fonction des objectifs de l’étudiant, des possibilités de journées d’observations sur des structures Intra ou extra hospitalières.



	Acteurs de l’encadrement :

Maître de stage : cadre de santé 

Tuteurs : Mr GONCALVES Emmanuel (CMP PA/ CATTP PA Pierres Plantées)

               Mme LIMONGI Elisabeth (CMP PA/ CATTP PA Cours du Midi)

Référents Formateurs : Mr REYNES Didier

                                    Mr BRUN Marc




	Réflexions collectives, noter la fréquence (hebdomadaire, mensuelle …) :

· réunions cliniques : hebdomadaire

· réunions institutionnelles : tous les 4 mois

· réunions partenariales : tous les 2 mois

· réunions CATTP Bilans : 2 fois par an

· réunions cadre /infirmiers : variable

Conseil Locale de Santé Mentale : variable


	Documentation à disposition de l’étudiant/élève :
Ouvrages, bibliographie indicative, documentation de laboratoires…


	Logiciels utilisés : CORTEXTE   
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