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Ce que sont les lits identifies

Chaque jour, nous donnons un sens au mothospitalier .

DEFINITION:

Les lits identifiés sont des lits dediés a la pratique de soins palliatifs et

ddaccomp a glans des setvices qui ne sont pas des services de
soins palliatifs .

Au Centre Hospitalier doAnti bes Ju

Le Directeur dGonsidaraithethontbrie Gnportgnt de
patients relevant doune prise en c
projet de prise en charge qui lui est transmis » retient 10 lits
dohospitalisation compl te de soin
suite) soit 12 lits sur 5 sites :

Médecine interne (5)
pneumologie (2)
gériatrie court séjour (2)
Soins de suite (2)

ORL (1)
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MI SE EN PLACE DE

> Forte volonté de |l 0 ®t a b | | gslisagnsoeitn
les soins palliatifs dans le projet médical

> Engagement d 0 u rauipe dediée constituee
auj] our daawhnigEet de 3 AS

> Cette eéquipe a élaboré et diffusé dans tous
les services les modalités de fonctionnement
baseées sur certains principes et valeurs :
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Organisation des soins infirmiers _ (soins
technigues et nursing) : pansements, perfusions,

pose de sondesé. toilet|t
mobilisationé.
Participer Organisation des prises en charge
activement aux de la douleur
de la fatigue

soins de support

de la nutrition

Accompagnement des malades et de leurs
proches : présence a toutes les étapes de la
prise en charge (écoute, attentions, évaluation
des besoins, prévention)
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En étroite collaboration avec les professionnels
des diff érents services

les malades ne diff érencient pas les professionnels
dediés de ceux desequipes

Dans la continuit é des soins planifi és:

- les soins réalisés ne sont pas sgécifiques et les
Intervenir en équipes restent concern ées durant et hors des

renfort des passages de d @ipe dédiée

équipes en place

En respectant les diff érentes organisations

les horaires de soins sont prévus avec les soighants
en place, au maximum respect és et 106 qipe
dediée s@dapte aux diff érentes organisations

Et en utilisant les outils de chacun

dossier de soins (outil de transmissions),
diagrammes de soins, fiches do @luation de la
douleuré é
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A Organisation des liens avec les différents
intervenants dans le soin

EMSP
: assistante sociale
Travalller en psychologue
Inter kinésithérapeute

diététicienne
bénévoles (blouses roses)

Ve

et ce.

disciplinarité

A Mise en place de réunions interdisciplinaires

(avec objectif de généralisation dans tous les
services)

Diffuser une ACommuniquer sur les droits des patients en
fin de vie et les bonnes pratigues

.. Partage des soins, utilisation des temps de
palllathe transmissions, de réunions, échanges

culture
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La démarche de prise en charge des le J1

Elaboration d & u macrocible intermédiaire
renseignhant sur :

M : la maladie, la douleur

T : le traitement, les intervenants dans le
soin (diétéeticienne, kiné)

V : le vécu, le ressenti du malade

bilan des: besoins

|e.jOUI‘ deda E : I 6envi r o rfaméiahneet tsocial
Prise:en Charge (vérification de la personne a prévenir et
en LISP de la personne de confiance) les souhaits

de présence d 0 un dénévole, de
| aumé.ni er

> D : tout ce qui est lie au projet de vie
(souhait du malade, de la famille), ce qui
est envisagépar| 6 ® q deisQires
L 6 e x i sou mon deedirectives anticipées
est renseignée dans ce chapitre
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La démarche de prise en charge des le J1

Repérage de la Charge évaluée en temps permettant
charge de travail d 0 or g des somsamettre en place

> La diététicienne eévalue les golts et déegodts
pour chaque patient en alimentation orale
méme minime de maniere a adapter au
mieux sesenvies

> |e kinésithérapeute, s @ inl & apas deja en

priorisation des S0INs charge le patient, réalise un diagnostic des

et des interventions besoins (bientbt un dédié)

> LOas s i sdcialedstela plupart du temps
prévenue par le cadre infirmier : bilan social,
modalités de sortieé

> Une blouse rose propose sesservices (écoute,
lectures, esthétique, chantsé.)

> |a psycholoqgue de médecine interne ou Ide
| © E MiBtervient selon les nécessités

: e &
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