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1. IDENTITE DU STAGE
	Pôle : PEDOPSYCHIATRIE



	Service : 69I05 Dr Chauvin




	UF : 1914  HOPITAL DE JOUR LA GRANDE OURSE



	Adresse : 5 rue Melina Mercouri
             69330 MEYZIEU
( : 04 26 73 85 73 ou 8574


	Equipe médicale :     

· Chef de pôle : Dr CEZANNE BERT

· Responsable de Service : Dr Zimmerman 



	Encadrement de Santé

· Cadres Assistants du Chef de Pôle : Mme L. DAVID / Mr P. BORDIER 
                                ( : 04-37-91-53-32 / 04-37-91-52-13
                                @: philippe.bordier@ch-le-vinatier.fr /laurence.david@ch-le-vinatier.fr
                                @ : Cadre de proximité/maître de stage : Christine LEBEUF
                                ( : 04 26 73 85 73 ou 8574 

                                @ : christine.lebeuf@ch-le-vinatier.fr



	Autres intervenants :

Equipe infirmières  

Psychologue, psychomotricien, orthophoniste, CESF, maître de maison


	Spécialité : Pedopsychiatrie




	Population accueillie : enfant de 5 à 12 ans


	Pathologies prévalentes : Psychoses et troubles associés

                                   TED, dysharmonies évolutives.



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

Basé sur la psychothérapie institutionnelle (F. Tosquelles, P.C. Racamier) et sur l’analyse de la dynamique des groupes (W. R. Bion, D. Anzieu, R. Kaës), le travail au centre de jour de Bron s’articule autour de 3 axes :

· le travail avec l’enfant

· le travail avec l’équipe

· le travail avec les parents et/ou la famille

Ce travail est indissociable d’une inscription de l’enfant dans le social qui passe par le souci permanent de la scolarisation et donc par un travail en réseau avec les partenaires de l’Education Nationale et du secteur médico-social.

Plus précisément, le centre de jour a pour objectif :

· d’offrir une scène institutionnelle où les symptômes du patient vont pouvoir se déployer et être accueillis ainsi que les effets produits par ces symptômes chez les soignants (ce que l’on nomme contre-transfert ou contre-attitudes)

· d’élaborer en équipe – grâce aux réunions cliniques, à la supervision, aux temps de reprise de groupe – ce contre-transfert (ou ces contre-attitudes) des soignants dans une optique thérapeutique. Car, comme l’écrit si bien le Pr J. Hochmann, « Survivre aux attaques, sans attaquer à son tour, lier en soi le clivé, construire du sensé avec le non-sens, c’est faire de la déraison raison » (HOCHMANN J. (1994) – La consolation. Éditions Odile Jacob, Paris)

· d’accompagner les parents afin de les aider à mieux aider leur enfant à partir de l’expérience construite dans la rencontre concrète (donc avec des aléas) avec celui-ci.

Projet de soins infirmiers et/ou paramédical :

Basé sur le soin relationnel à travers des prises en charge individuelles et groupales (R.Kaës, P.Delion) :

· Evaluer et mobiliser les ressources de chaque enfant

· Accompagner l’enfant vers une plus grande autonomie dans son quotidien

· Accompagner l’enfant dans la découverte et l’acceptation d’un groupe et travailler les échanges relationnels.

Accompagner les familles dans le parcours de soin de leur enfant et dans leur difficulté du quotidien par le biais d’entretiens médico-infirmier réguliers.

Travail en réseau avec les différents professionnels (école, famille d’accueil, CMP, …).



3. SITUATIONS DE TRAVAIL PREVALENTES 

	Situations de travail prévalentes  ou spécifiques  à visée formatrice :
Situation 1-Accompagner un enfant autiste dans la réalisation de soins d’hygiène (change) afin de l’aider dans l’apprentissage de la propreté et de le soutenir dans l’angoisse qui peut en découler.
Activités :

 - recueil d’informations 

- évaluation des capacités de l’enfant

-  mobilisation de ses ressources et recherche de sa participation (consentement) 

- vigilance et prise en compte de l’angoisse qui peut être liée au soin 

- réalisation du soin dans le respect des règles de bonnes pratiques (hygiène, ergonomie, …) 

- transmissions écrites et orales suite au soin 

- auto-évaluation et proposition de réajustement 
Compétences

C1,  C3, C6 
Situation 2- Accompagner un enfant lors d’un repas thérapeutique afin  de travailler les différentes problématiques alimentaires (sélectivité, angoisse, phobie, …) et d’évaluer ses capacités afin de les soutenir.
Activités :
- recueil d’informations 
- évaluation des capacités de l’enfant
-  mobilisation de ses ressources et recherche de sa participation (consentement)
- évaluation de la disponibilité de l’enfant 

- mise en place d’un climat sécurisant favorable à la relation de soin 
- réalisation du soin dans le respect des règles de bonnes pratiques (hygiène, ergonomie, …) 
- transmissions écrites et orales suite au soin 
- auto-évaluation et proposition de réajustement 
Compétences
C1, C6, C3, C4
Situation 3-Lors de groupe à médiation être présent, observateur, et bienveillant afin de favoriser un climat sécurisant et propice à la rencontre et aux échanges.
Activités :
-Avant le groupe : Prise de connaissance du protocole 

- Pendant : .Prise de positions en accord avec le protocole 

                     .Analyse du comportement de l’enfant individuellement et de la dynamique groupale 

                     .Favorise un climat propice à l’élaboration groupale 

-Après : .Participation à l’élaboration collective 
                .Attitude réflexive sur ses actions et sur le groupe 
Compétences
C4,  C6, C4
Situation 4-Accompagner un enfant dans des temps informels, de transitions, de jeux dans la pièce de vie.
Activités :
- analyse du comportement d’un enfant individuellement et la dynamique groupale 
- adoption d’une attitude propice aux échanges avec un enfant, se rendre disponible pour une activité 
- repérage des signes d’anxiété, d’agitation chez un enfant
-  proposition d’une réponse adaptée 
-  transmissions écrites et orales 
Compétences
C6, C4, C1



	


4. MOYENS ET RESSOURCES
	Amplitude horaire de l’équipe accueillante : du lundi au jeudi 8h50-16h30 et le vendredi 8h50-13h
Horaires de l’étudiant/ l’élève : 7h/jour
Fermeture une partie des vacances scolaires



	Conditions pratiques :

· Prise de contact avec le cadre de santé 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 



	Acteurs de l’encadrement :

Maître de stage : cadre de santé   
Tuteurs : Mme BERNARD Virginie et Mr BONNE Romain, Elise DEBORGRAEF, virginie TULASNEF
Référents professionnels de stage : Sonia BENKHELIFA (IFSI Vinatier – Profil 1) Jean Marie GONZALES (IFSI Clemenceau – Profil 2)




	Réflexions collectives
· réunions cliniques :   - Synthèse les lundis de 9h à 11h

                                               - Clinique les mardis une semaine sur deux de 9h à 10h

· réunions institutionnelles : les lundis de 10h30 à 12h (sur planification)

· réunions paramédicales : les mardis une semaine sur deux de 9h à 10h

· relève le lundi de 11h15 à 12h



	Documentation à disposition de l’étudiant/élève :
· Classeur des étudiants (fondamentaux en psychopathologie, la psychiatrie de secteur, planning des étudiants, projets des groupes thérapeutiques, réglementation en psychiatrie)

· Bibliothèque du Vinatier

· CRA (Centre Ressources Autismes)



	Logiciels utilisés :

GENOIS    (                          CORTEXTE   (X                                ORBIS    (
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