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1. IDENTITE DU STAGE
	Pôle : PEDOPSYCHIATRIE



	Service : 69 I 13



	UF : CMP Enfants Rillieux UF 1223
        CATTP Parents-bébé


	Adresse : 1 Bis rue de Rome 69140 RILLIEUX LA PAPE

( : 04 78 88 56 94
Accès TCL : C2 et C5 arrêt espace Baudelaire


	Equipe médicale :     

· Chef de pôle : Dr CEZANNE BERT

· Chef de secteur : Dr FORGEARD
· Responsable UF : Dr WILLERMOZ 



	Encadrement de Santé

· Cadres Assistants du chef de Pôle : L. DAVID, P. BORDIER
                ( : 04 37 91 52 23 ou 04 37 91 53 32
                 @ : philippe.bordier@ch-le-vinatier.fr
    @ : laurence.david@ch-le-vinatier.fr
· Cadre de proximité : C.MASSE

                 ( : 04 78 88 56 94
                 @ : corinne.masse@ch-le-vinatier.fr


	Autres intervenants :

· un médecin assistant

· 2 psychologues

· 2 psychomotricien(ne)s

· 2 infirmières

· 2 Assistantes Sociales

· une secrétaire 
· un moniteur éducateur


	Spécialité : Pédopsychiatrie



	Population accueillie :

Enfants de 0 (femmes enceintes, nourrissons) à 18 ans

Habitants de Rillieux-la-Pape, Sathonay Camp et Sathonay Village 




	Pathologies prévalentes :

Troubles du comportement, troubles des apprentissages, Troubles de la dynamique familiale, pathologies psychiatriques graves (dysharmonies, autisme, anorexie, boulimie…)



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

Accueillir et accompagner les enfants de 0 à 16 ans avec leurs parents pour des soins psychiques. Leur proposer des consultations de pédopsychiatrie, et un travail de soin individuel ou groupal au sein d’une équipe pluridisciplinaire.
Projet de soins infirmiers et/ou paramédical :

Offrir à l’enfant un cadre sécurisé.

Permettre à l’enfant et à sa famille d’aborder et d’élaborer leurs difficultés (entretiens réguliers).

Accompagner et soutenir l’enfant dans son environnement familial et social



	3. SITUATIONS DE TRAVAIL PREVALENTES
situation 1 « Dans un groupe de soin thérapeutique « arts plastiques », programmé une fois par semaine, favoriser l’expression des enfants inhibés âgés de 8 à 10 ans. »
Activités
Avant le soin 
· Elaboration en amont du projet avec l’équipe

· Préparation de la salle et du matériel qui est disposé sur la table

· Accueil des patients en salle d’attente auprès de leurs parents

·  Observer l’apparence général des enfants (contact visuel, le verbal et le non        verbal)

· Installation dans la salle 

Pendant le soin
· Rappel des règles du groupe : respect des autres enfants, de la parole de chacun, on ne se moque pas des productions 

-     Temps de parole en début de groupe sur notre humeur du jour

       -     Evaluer l’expression des émotions, des affects

· Temps de production avec différents médias (peinture, pastel gras, collage, argile)

        -    Observer les capacités de concentration, cognitives, de mémorisations des enfants

        -    Favoriser l’expression de chacun, stimuler les patients en retrait
        -    revaloriser le patient par la prise de parole groupale, conseiller, guider

        -    Repérage de tout signe de mal être (anxiété, nervosité, agitation, logorrhée)

        -     observer les interactions
Après le soin
· Rangement du matériel en groupe

· Temps d’échange autour des productions et respect de ceux qui ne veulent pas participer

· Accompagnement des patients en salle d’attente

Transmissions

· Participer à l’élaboration collective entre les animateurs (partage des observations)

· Transmission des données sur le dossier informatique : acte et observation infirmière si besoin

LES COMPETENCES C1-C4-C5-C6 PEUVENT ETRE EVALUEES, VALIDEES AU TRAVERS DES DIFFERENTES TECHNIQUES DE SOINS
Situation 2 « Entretien individuel infirmier à visé psychothérapeutique avec un patient, à raison d’une fois par semaine, dans le but  de faire baisser son seuil d’anxiété. »
Activités

Avant le soin
· accueil du patient en salle d’attente, échange avec l’assistante sociale qui accompagne l’enfant au CMP depuis son lieu d’hospitalisation

· accueil et installation du patient dans le bureau infirmier

· évaluation de l’état psychique de l’enfant

· repérage de tout signe de détresse psychologique (dépression, trouble de l’humeur, auto et hétéro agressivité)

Pendant le soin
· Partage des ressentis du patient sur sa semaine écoulée (école, relation avec ses pairs et avec le personnel éducatif qui l’entoure)

· Partage autour des perturbations de la dynamique familiale (vécu abandonnique de l’enfant, insécurité affective)
· Puis temps autour d’une médiation : jeux de société afin de favoriser le dialogue avec l’enfant (favoriser un lien de confiance avec le soignant)

· favoriser l’expression du patient, stimuler la verbalisation de ses émotions

· revaloriser le patient (autour de l’estime de soi, de la confiance en soi

Après le soin
· Rangement du jeu avec l’enfant

· Partage du ressenti sur la séance de jeu écoulée

· Préparation de la séance suivante 

· Accompagnement en salle d’attente 

Transmissions

· Transmission des données sur le dossier informatique : acte et observation infirmière si besoin

· Transmission auprès du réfèrent de l’enfant des éléments significatifs concernant son évolution clinique 
LES COMPETENCES C1-C2-C3-C5-C6 PEUVENT ETRE EVALUEES, VALIDEES AU TRAVERS DES DIFFERENTES TECHNIQUES DE SOINS
-Réunion clinique une fois par semaine le jeudi après-midi
Participation à :

· l’élaboration, 

· la planification

· la mise en œuvre 

· l’évaluation des projets de soins individualisés 

Transmissions et échanges d’informations orales, entre le médecin et les différents professionnels de santé, permettant l’élaboration clinique et l’adaptation du projet de soin de l’enfant au plus près de ses besoins.

Coordination des activités et suivi des parcours de soin : coordination des prises en charge entre les différents lieux (domicile, lieux de soin, établissements médicaux sociaux et/ou scolaires,...).   

-Supervision :
Travail de supervision en équipe complète avec un intervenant extérieur. Nous partons d’une situation clinique amenée par un des participants, puis il y a un travail d’élaboration et de réflexion autour du soin, du patient.


4.   MOYENS ET RESSOURCES
	Amplitude horaire de l’équipe accueillante : 
Horaires de l’étudiant/ l’élève : 7h/jour
9h-16h 


	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 

· Tenue : Pas de blouse ;
· Informations nécessaires à l’étudiant/l’élève pour le déroulement de son stage : il est important de ne pas résider sur le secteur d’activités du CMP
Autres : 


	Acteurs de l’encadrement :

Maître de stage : cadre de santé

Tuteurs : noemie DOREL
Référents professionnels de stage : Sonia BENKHELIFA (IFSI Vinatier – Profil 1) Jean Marie GONZALES (IFSI Clemenceau – Profil 2)




	Réflexions collectives, noter la fréquence (hebdomadaire, mensuelle …) :
· réunions cliniques : une fois par semaine le jeudi de 13h30à 15h
· réunions institutionnelles : réunion une fois par an pour faire le bilan de l’année passée et pour prévoir l’organisation des soins pour l’année à venir



	Documentation à disposition de l’étudiant/élève :

· Centre de documentation CH Vinatier

· Bibliothèque du CMP

	Logiciels utilisés :

GENOIS    (              CORTEXTE   ( X                               ORBIS    (
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