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Organisation de la prise en charge du sujet agé sur |la
polyclinigue Saint Laurent

Docteur Francois PINOCHE
Gériatre
Coordonnateur médical du péle médecine/SSR
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Polyclinique Saint Laurent (450 lits)

Cardiologie interventionnelle et Chirurgies ophtalmologique,
pneumologie avec centre du sommeil vasculaire,thoracique et orthopédique




La gériatrie sur la polyclinique Saint Laurent




Organisation de la filiere gériatrique

® 48 lits de médecine dont 20 lits de Médecine Gériatrique aique

® 87 lits de Soins de suite et réhabilitation dont 15 places de réhabilitation respiratoire et 6
places en HDJ,10 places de neurologie dont 5 lourds, 30 lits de SSR PAPD et 28 lits de SSR
polyvalent

® 10 places d’hopital de jour médecine dont 5 places d’HDJ fragilité du sujet agé (3 parcours:
cognitif,chute et oncogériatrique) , 5 places d’HDJ SSR PAPD ouverture avril 2019.

® Consultation mémoire et oncogériatrique

® « Equipe mobile de gériatrie » en transversalité,

® 80 lits de psychiatrie et 10 places d’h6pital de jour dont 5 places de géronto-psychiatrie

® Garde et Astreinte médicale 24h/24 en interne.

® 8 lits d’USP résidentielle.

® Nombreux avis spécialisés sur le site: neurologie,cardiologie,psychiatrie,biologie,imagerie

cérébrale.
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Plateau technique a disposition

Laboratoire d’analyse biologique 24h/24
Radiologie conventionnelle

Scanner

IRM polyvalente

consultations cardiologique (cardiologie interventionnelle et
rythmologie), pneumologique et centre du sommeil, gastro
entérologique, neurologique, néphrologique, orthopédique, avis
chirurgie vasculaire et thoracique, avis psychiatrique, avis
endocrinologique, avis anesthésique (pose de medline et piccline,
chambre implantable)
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Meédecine Gériatrique et médecine polyvalente:
Astreinte téléphonique pour la médecine de ville

® Ligne directe: 02 99 25 67 79
9h/19h du lundi au vendredi

® Pendant le WE possibilité d’hospitalisation a partir des urgences du CHU ou en acces
direct le samedi matin.

® Médecin d’astreinte:

» Dr Frangois PINOCHE gériatre

» Dr Nicolas HENOCQ, gériatre

» Dr Marine OLIVIERI assistante gériatre

» Dr Anne CALAS Médecine interne

» Dr Etienne BURBAN Médecine générale

» Dr Charles Emmanuel GEFFROY gériatre

» Dr Camille ROUSSEAU gériatre

» Dr Tangi METERON Médecine Générale

» Dr Céline MALABRY Médecine Générale

»~ Dr Laetitia MERIN Capacitaire en Gériatrie
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Typologie de patient

Bilan d’AEG

Bilan de syndrome inflammatoire.

Bilan d’anémie (en dehors de ’"hémorragie digestive aigue contexte urgences)
Poussée d’insuffisance cardiaque sans cardiologie interventionnelle
Evaluation gériatrique

bilan de troubles cognitifs

Bilan de chute

Décompensation de BPCO, pneumopathie

Pyélonéphrite....

Bilan AVC apres passage par la filiere UNVC (refus de fibrinolyse).

Traumatologie du sujet agé : accueil de soins urgents 9h/19h du lundi au samedi
02 99 25 67 30)

-
-

.
[ i I @ I



'équipe mobile de gériatrie
» UEXERCICE DE LA GERIATRIE DE REFERENCE
» UEXPRESSION DE LA MULTIDISCIPLINARITE

» LA VITRINE D’UNE SPECIALITE

» UN OUTIL DE DIFFUSION DE LEXPERTISE
GERIATRIQUE AU SEIN DE LA POLYCLINIQUE SAINT
LAURENT
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Hopital de jour fragilité du sujet agé

L'HDJ fragilité a pour objectif de prévenir la perte d’indépendance
fonctionnelle liée au vieillissement, concernant les Personnes Agées de
plus de 65 ans repérées comme fragiles par leur entourage et orientées
vers un hopital de jour d’évaluation par leur médecin traitant.

Le but est de développer une « Clinique de la fragilité » en partenariat
avec les médecins généralistes du territoire de santé en utilisant des outils
validés au niveau national (projet URPS en cours).

Caractéristiques de cette population age moyen=83 ans, féminine,
polypathologie (4 a 5), pas encore dépendante, ADL=5,6/6 et IADL=5,6/8
ne font plus leurs courses et n’utilise plus le transport, et souvent la
notion de chute récente (37.5%)
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Hopital de jour fragilité

® Parcours cognitif (évaluation et diagnostic):intervention
gériatre, neuropsychologue, neurologue,psychiatre et
paramedicaux

® Parcours chute: cardiologue,ophtalmologue.....
® Parcours oncogeériatrique

® Contact téléphonique: tel 02 22 51 36 34

® Contact FAX:

® Bientot messagerie internet
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Psychogériatrie ou gérontopsychiatrie

Le psychiatre sans expertise gériatrique Le psychiatre avec expertise gériatrique
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Typologie des patients en HDJ geronto-psy

Les sujets ages, relevant de cette structure, présentent des
troubles affectifs comme par exemple des troubles de
I'adaptation liés au vieillissement avec ou sans antécédent
psychiatrique, la dépression du sujet dgé et également des
déficits cognitifs correspondant aux pathologies neuro-cognitives
debutantes moyennes ou séveres sans manifestation psycho-
comportementale productive majeure. Cette prise en charge va
permettre dans la plupart des cas une reduction franche des
troubles présents et donc par voie de conséquence la préservation
de leur situation a domicile et de leurs relations familiales.
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Population concernée

Indications générales : Obijectifs généraux :

Patient age de 65 ans et plus Maintien de I'autonomie au domicile

Diminution du recours a I’hospitalisation
Troubles psychiatriques stabilisés complete

Renforcement et aide a la mobilisation
Problématique cognitive modérée des ressources présentes
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g Saint-Laurent
Polyclinique

Coordonnées de I’Hopital de Jour :

320 av. du G. Patton
35706 RENNES

Tel : 0222 51 36 22




Orthopédie et orthogériatrie

® Approche coordonnée d’'une équipe
pluridisciplinaire

® Chirurgie précoce

® Mobilisation en charge au premier
jour post opératoire

® Prévention et prise en charge du
syndrome confusionnel

® Traitement de la dénutrition

® Révision de I'ordonnance
meédicamenteuse

® Prise en charge de la douleur
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ASTREINTE TELEPHONIQUE ACCUEIL
TRAUMATOLOGIE

® Permanence du lundi au samedi 9h/19h
® Tel:02 99 25 67 30
® Développement de l'orthogériatrie




téléconsultations

® Expérimentation d’'une solution de téléconsultations au sein d’
HSTV avec les EHPAD du groupe.

® Objectifs: solution souple (lunettes connectées) et réactivité
dans |la demande des consultations

® Avis gériatriques:plaies et cicatrisations, aide a la gestion des
troubles du comportement, révision de 'ordonnance
medicamenteuse, décision LATA.

® téléexpertise
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Formation des internes DES médecine Générale et
de Gériatrie

® Développer une appétence pour
la gériatrie dans le cadre de |la
formation des futurs meédecins




= Polyclinique Saint Laurent

® pour les hospitalisations en médecine gériatrique nous disposons
d'une ligne téléphonique directe d'astreinte médicale:

du lundi au vendredi de 9h a 18h30:
02 99 25 67 79
® traumatologie du lundi au samedi 9h/19h: 02 99 25 67 30.
® consultation gériatrique : 02 99 25 37 47
® hopital de jour fragilité du sujet age: 02 22 51 36 34
® Hopital de jour géronto psy : 02 22 51 36 22 )
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Merci pour votre attention

Raisons

de choisir
la gériatrie

Les gériatres sont des experts convoités, ‘ﬂ.
réguliérement sollicités par leurs confréres. y
Les gériatres font des diagnostics complexes “\
. Py 4!
car une pathologie en entraine souvent une autre. “i

est un métier pluridisciplinaire et en équipe. @

Avec |'amélioration de la qualité de vie, S
les personnes dgées ne sont pas toujours au bout de leur vie !

La gériatrie est une discipline d’avenir.
Le nombre de publications universitaires
a bondi de150% ces 10 derniéres années

La gériatrie est une discipline humaine et exigeante.

C’est une discipline en plein essor :
le gériatre peut exercer partout ou il le souhaite. |

La gériatrie est une discipline d’avenir.
Les défis sont nombreux !




