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1. IDENTITE DU STAGE
	Pôle : OUEST



	Service : 69Z54  FRANCOIS TOSQUELLES 



	UF :   1831



	Adresse : 98 bd Pinel 69678 Bron cedex
( : 04- 37- 91 – 50 - 16
bâtiment 312


	Equipe médicale :     

· Chef de pôle : Dr SALVARELLI
· Responsable service : Dr GELAS AMPLE
 

· Responsable UF : Dr SCOTTO
· Médecins psychiatres et généralistes 


	Encadrement de Santé

· Cadres Assistants du chef de Pôle : Mr Y. ROZET- BILLET et Mme M.L. CALMELET

                                ( : 04- 37- 91- 52- 87

                                 @ : yves.rozet-billet@ch-le-vinatier.fr   marie-laure.calmelet@ch-le-vinatier.fr
· Cadre de proximité : Mr Patrice BORJON
                                ( : 04- 37- 91 – 55 55  poste 30 06

                                 @ : patrice.borjon@ch-le-vinatier.fr


	Autres intervenants :

Assistante sociale, Psychologue, Secrétaire médicale, 
Infirmiers : 10 jours    ASD : 6 jours 
                     3 nuits      ASD : 2 nuits
Psychomotricienne, ergothérapeute

ASH : 4 



	Spécialité : Psychiatrie adulte
Unité De longue évolution :

24 lits d’hospitalisation complète, 

1 chambre d’apaisement,

1 salon d’apaisement



	Population accueillie : Patients chroniques et stabilisés. En besoin d’accompagnement dans des projets de lieux de vie en dehors de l’hôpital.



	Pathologies prévalentes : Psychoses chroniques

Schizophrénies

Troubles bipolaires

Psychoses hallucinatoires chroniques

Dépressions sévères


2.   PROJETS DE SOINS PLURIPROFESSIONNEL 
	Projet médical (références théoriques) :

polyculturel

Projet de soins infirmiers et/ou paramédical :

Mise en action du projet médical dans l’objectif d’une prise en soin globale et qualitative du patient.

Accompagnement dans les projets, travail sur l’autonomisation, aspect psycho éducatif, accompagnement sur l’extérieur, médiations thérapeutiques…




3. SITUATIONS DE TRAVAIL PREVALENTES

	3 à 4  Situations de travail prévalentes  ou spécifiques  à visée formatrice,

activités  prévalentes  ou spécifiques  à visée formatrice,
Compétences associées.

Définir  ces  3  ou 4 situations, suivies immédiatement des activités associées aux compétences sollicitées/mobilisées.

Situation 1 : Aide à la toilette d’un patient souffrant de psychose chronique :
1. Préparation du patient avant le début du soin : Description des actes réalisés, évaluation de son consentement et de son autonomie, observation du comportement.

2. Adaptation du soin selon les informations observées.
· Le patient est-il agité ? Ou calme ?

·  Le patient est-il logorrhéique ? Ou mutique?
· Est-il dans l’alliance aux soins ? ou dans l’opposition ?

·  Est-il délirant ?

· Ses propos sont-ils adaptés à la situation de soins ?

· Adapter le soin relationnel au regard de l’état clinique du patient : Maintien du soin ? Nombre de soignant ?

3. Préparation du matériel adapté en fonction du soin. (serviette de toilette, gant de toilette, draps, gant à usage unique…).

4. Faire le lien avec le reste de l’équipe soignante, se localiser

5. Réalisation du soin selon les règles de bonne pratique (hygiène, sécurité, ergonomie, respect de la pudeur).

6. Surveillance de l’intégrité de la peau.

7. Soins esthétiques (rasage, coiffage, manucure, épilation…).

8. Mettre une protection urinaire, si le patient en a une. 
9. Mettre les contentions veineuses, si le patient en a une
10. Entretient de l’environnement du patient (aide à la réfection du lit, rangement placard, aide au choix des vêtements. Le patient est-il en capacité de faire son lit ? sa chambre est-elle rangé, propre ? est-il en capacités de participé à l’entretien de sa chambre ?
11. Transmissions écrite/orales.   

Référentiel de compétences :

Compétences 1 : Evaluer une situation clinique et établir un diagnostic dans le domaine infirmier.

Compétences 2 : Concevoir et conduire un projet de soins infirmier.

Compétences 3 : Accompagner une personne dans la réalisation de ses soins quotidiens.

Compétences 6 : Communiquer et conduire une relation dans un contexte de soin.




	3 à 4  Situations de travail prévalentes  ou spécifiques  à visée formatrice,

activités  prévalentes  ou spécifiques  à visée formatrice,
Compétences associées.

Définir  ces  3  ou 4 situations, suivies immédiatement des activités associées aux compétences sollicitées/mobilisées
Situation 2: Réfection d’un Pansements complexes chez un patient psychotique :
a. Planification de l’heure des pansements avec le patient (si jour de douche, activités : CATTP…).

b. Vérifier la prescription médicale et du protocole de soins.
c. Réalisation des soins selon les règles d’hygiène, d’asepsie, sécurité, ergonomie.

d. Evaluation de l’état des plaies (rougeur, couleur, odeur, aspect, écoulement…).
e. Prise en compte de la dimension relationnelle avec le patient : 

          - Le patient est-il agité ? Ou calme ?

 - Le patient est-il logorrhéique ? Ou mutique?
 - Est-il dans l’alliance aux soins ? ou dans l’opposition ?
         - Est-il délirant ?
          - Ses propos sont-ils adaptés à la situation de soins ?
          -Adapter le soin relationnel au regard de l’état clinique du patient.
f. Réinstallation du patient et de son environnement.
g. Transmissions écrites/orales.
Référentiel de compétences :

Compétences 1 : Evaluer une situation clinique et établir un diagnostic dans le domaine infirmier.

Compétences 2 : Concevoir et conduire un projet de soins infirmier.

Compétences 4 : Mettre en œuvre des actions à visée diagnostique et thérapeutique.

Compétences 6 : Communiquer et conduire une relation dans un contexte de soin.

Compétences 7 : Analyser la qualité des soins et améliorer sa pratique professionnelle.



	3 à 4  Situations de travail prévalentes  ou spécifiques  à visée formatrice,

activités  prévalentes  ou spécifiques  à visée formatrice,
Compétences associées.

Définir  ces  3  ou 4 situations, suivies immédiatement des activités associées aux compétences sollicitées/mobilisées
Situation  3: Soins Educatifs : Mise en place d’un groupe d’éducation à la sante sur l’hygiène :
1. Réflexion sur l’hygiène et les soins. 

2. Identification du besoin éducatif auprès de patient psychotique.

3. Identification des objectifs de cette démarche.

4. Elaborer un groupe patient ciblé.

5. Réflexion et construction d’un support adapté au groupe patient.

6. Mise en lien avec le service odontologie. 

7. Proposition du projet de soin à l’équipe soignante.

8. Préparation de l’intervention (date, heure, lieux, intervenant, matériel…).
9. Auto évaluation au regard des objectifs.
*possibilité de réaliser la démarche éducative sur un autre thème (lavage des mains, alimentation…).

Référentiel de compétences :

Compétences 1 : Evaluer une situation clinique et établir un diagnostic dans le domaine infirmier.
Compétences 5 : initier et mettre en œuvre des soins éducatifs et préventif.
Compétences 7 : Analyser la qualité des soins et améliorer sa pratique professionnelle.



4. MOYENS ET RESSOURCES
	Amplitude horaire de l’équipe accueillante: 6h30 à 22h

Amplitude horaire de l’étudiant : 7h

Horaires de l’étudiant : 

1er jour : 9h-16h

Matin : 7h30 – 14h30

Soir : 14h – 21h



	Conditions pratiques :

· Prise de contact avec le cadre de santé, le tuteur professionnel ou le service 

A minima 8 jours avant le début du stage

· Repas : sur place /autre

· Tenue : prévoir une tenue adaptée à l’activité du  service  qui permet l’identification de l’étudiant

Parcours de stage possible : 

En fonction du projet et des objectifs de stage, et des capacités d’accueil des services.

Service fanon (Unité Polaire de Soins Programmés)

Foyer intra 

Centre sportif

Découverte stage de nuit

Services annexes : électro convulsivothérapie, services annexes spécialités (odontologie, radio…), UMA…

Le parcours de stage s’effectue sur les semaines 7 – 8 – 9 
Possibilité de parcours de stage de nuit



	Acteurs de l’encadrement :

Maître de stage : Cadre de santé

Tuteur de stage : IDE : Mme HUG, Mmee VACHER, Mr POTENZA,  François SABATIER
Référents formateurs IFSI : 

· Mr REYNES Didier (IFSI Vinatier)

· Mr BRUN (IFSI Esquirol)

· Mr ZANONE (IFSI Villefranche)

Professionnels de proximité : Equipe infirmière du service 


	Réflexions collectives, noter la fréquence (hebdomadaire, mensuelle…) :
· « Flash » médico-infirmiers tous les matins de 9H30 à 10H00 

· Réunions cliniques : une semaine sur deux ; le mardi de 10h30 à 11h30 en présence de l’ensemble de l’équipe pluridisciplinaire.

· Réunion institutionnelle le 4éme mardi du mois

· Entretien médico-infirmier  individuel avec l’ensemble des patients présents dans l’unité.

· Réunion infirmière, aide-soignant, cadre.

· Médiations thérapeutiques.

Réunion de TOSQUELLES (soignants / soignés).


	Documentation à disposition de l’étudiant/élève :
Bibliothèques IFSI et médicale 

Possibilité de rencontrer les acteurs de soins de l’unité : médecin, assistante sociale….

	Logiciels utilisés :                       CORTEXTE    x                               ORBIS    x                 BLUE MEDI x
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