
  Version du 17/12/2014 

 
 

 

0ÒÏÊÅÔ ÄȭOÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

EHPAD La Vasselière 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2014 - 2018 
 

 

 

MUTUALITÉ FRANÇAISE CENTRE-VAL DE LOIRE 
BP 1729 - 9 RUE EMILE ZOLA ɀ 37000 TOURS 

TEL : 02.47.31.21.51 / F AX : 02.47.31.21.62  

 

 



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

2 03/02/2015  

 

  



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

3 03/02/2015  

 

Sommaire  

&ÉÃÈÅ ÓÉÇÎÁÌïÔÉÑÕÅ ÄÅ ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ .............................................................................................................. 4 

LEXIQUE ....................................................................................................................................................................... 5 

Préambule ................................................................................................................................................................... 6 

мΦ 5ŞŦƛƴƛǘƛƻƴ Ŝǘ ŦƛƴŀƭƛǘŞǎ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ .................................................................................... 6 

2. Méthodologie de réalisation ................................................................................................................... 6 

0ÁÒÔÉÅ ))Ȣ 0ÒïÓÅÎÔÁÔÉÏÎ ÄÅ ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ....................................................................................................... 8 

мΦ IƛǎǘƻǊƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ................................................................................................................. 8 

2. Organisme gestionnaire .......................................................................................................................... 9 

оΦ aƛǎǎƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ .................................................................................................................. 11 

пΦ tǊƛƴŎƛǇŜǎ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ........................................................................................................................ 14 

рΦ !ƴŎǊŀƎŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ....................................................................................... 17 

6. Public accueilli et son entourage........................................................................................................... 19 

0ÁÒÔÉÅ )))Ȣ .ÁÔÕÒÅ ÄÅ ÌȭÏÆÆÒÅ ÄÅ ÓÅÒÖÉÃÅ ÅÔ ÓÏÎ ÏÒÇÁÎÉÓÁÔÉÏÎ ................................................................... 25 

мΦ tǊƻƧŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ...................................................................................................................................... 25 

2. Projet de vie personnalisé des résidents............................................................................................... 29 

3. Projet de soins ....................................................................................................................................... 31 

пΦ tǊƻƧŜǘ ŘΩƘƾǘŜƭƭŜǊƛŜ ................................................................................................................................. 41 

5. Projet de restauration ........................................................................................................................... 45 

сΦ tǊƻƧŜǘ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ................................................................................................................................ 49 

7. Projet des unités protégées .................................................................................................................. 53 

Partie IV. Projet social ......................................................................................................................................... 59 

1. Compétences et qualifications .............................................................................................................. 59 

2. Fonctions et délégations ....................................................................................................................... 60 

3. Dynamique du travail en équipe ........................................................................................................... 65 

пΦ hǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƴǘŜǊŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀǊƛǘŞ ...................................................................................................... 66 

5. Soutien et valorisation des professionnels ........................................................................................... 67 

6. Évolution des pratiques : partenariats et réseaux ................................................................................ 69 

тΦ /ƘŀƴƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ǇƻǎƛǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Ł ƭΩŞƎŀǊŘ ŘŜǎ ǳǎŀƎŜǊǎ ......................................... 70 

уΦ ;Ǿŀƭǳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ........................................................................................... 70 

Partie V. Projet qualité ........................................................................................................................................ 72 

1. Définition de la démarche qualité ......................................................................................................... 72 

2. Évaluation de la démarche qualité ........................................................................................................ 72 

оΦ tƭŀƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ .......................................................................................................... 73 

4. Pérennisation de la démarche qualité .................................................................................................. 74 

5. Evaluation et perspectives amélioration ............................................................................................... 75 

Conclusion ................................................................................................................................................................ 76 

Annexes ..................................................................................................................................................................... 77 

  



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

4 03/02/2015  

 

&ÉÃÈÅ ÓÉÇÎÁÌïÔÉÑÕÅ ÄÅ ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

 

EHPAD LA VASSELIERE 

 

Adresse 34 rue de La Vasselière 

 37260 MONTS 

Téléphone 02.47.34.10.10 

Fax 02.47.34 10.79 

E-mail lavasseliere@wanadoo.fr 

N° SIRET 775 347 891 00191 

Code APE 87.10A 

N° FINESS 37 000 249 5 

N° SIREN 775 347 891 

 

 

Directeur M. Jérôme FOULATIER 

Médecin coordonnateur Dr Annie THOMAS 

Infirmière coordinatrice Mme Véronique DEMASSIEUX 

 

 

 

ORGANISME GESTIONNAIRE 

Mutualité Française Centre-Val de Loire 

 

Adresse 9 rue Emile Zola 

 37000 TOURS 

Téléphone 02.47.31.21.51 

Fax 02.47.31.21.62 

Président M. Jean-Pierre LABBE 

Directeur Général M. Patrice SOUDY 

 

  



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

5 03/02/2015  

 

,%8)15% 

AGGIR : Autonomie gérontologie groupe iso-ressources 

AMP : Aide médico-psychologique 

ANESM :  !ƎŜƴŎŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ƳŞŘƛŎƻ-sociaux 

ARS :  Agence régionale de santé 

AS : Aide-soignant 

ASG :  Assistant de soins en gérontologie 

ASH : Agent des services hospitaliers 

CASF : /ƻŘŜ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ 

CCAS :  /ŜƴǘǊŜ ŎƻƳƳǳƴŀƭ ŘΩŀŎǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ 

CDI : Contrat à durée indéterminée 

CHSCT : /ƻƳƛǘŞ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ, de sécurité et des conditions de travail 
CVS :  Conseil de la vie sociale 

DARI :  5ƻŎǳƳŜƴǘ ŘΩŀƴŀƭȅǎŜ Řǳ ǊƛǎǉǳŜ ƛƴŦŜŎǘƛŜǳȄ 

DDASS :  Direction départementale des affaires sanitaires et sociales 

DLU :  5ƻǎǎƛŜǊ ŘŜ ƭƛŀƛǎƻƴ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ 

DMP : Dossier médical personnel 

EADSP : Équipe ŘΩŀǇǇǳƛ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘŀƭŜ Ŝƴ soins palliatifs 

EHPAD :  ;ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ŘŞǇŜƴŘŀƴǘŜǎ 

ESA :  Équipe spécialisée Alzheimer 

ESAT :  ;ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩŀƛŘŜ ǇŀǊ ƭŜ ǘǊŀǾŀƛƭ 

ETP : Équivalent temps plein 

FAM :  CƻȅŜǊ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ƳŞŘƛŎŀƭƛǎŞ 

FEHAP : Fédération des établissements hospitaliers et d'aide à la personne 

FNMF :  Fédération nationale de la Mutualité française 

GIR :  Groupe iso-ressource 

GMP : Groupes iso-ressources moyen pondéré 

HAD :  Hospitalisation à domicile 

IDE :  LƴŦƛǊƳƛŜǊ ŘƛǇƭƾƳŞ ŘΩ;ǘŀǘ 

IDEC : LƴŦƛǊƳƛŜǊ ŘƛǇƭƾƳŞ ŘΩ;ǘŀǘ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ 

JALMALV : !ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ WǳǎǉǳΩŁ ƭŀ ƳƻǊǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŀ ǾƛŜ 

MAS :  aŀƛǎƻƴ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞŜ 

MFIT :  Mutualité Française Indre-Touraine 

PAQ :  tƭŀƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ 

PMP : PATHOS moyen pondéré 

PSRS :  Plan stratégique régional de santé 

PVP :  Projet de vie personnalisé 

RHC : Réseau des hygiénistes du centre 

SAMSAH :  {ŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƳŞŘƛŎƻ-social pour adultes handicapés 

SAVS :  {ŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ł ƭŀ ǾƛŜ ǎƻŎƛŀƭŜ 

SESSD :  {ŜǊǾƛŎŜ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞǎ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ 

SROMS :  {ŎƘŞƳŀ ǊŞƎƛƻƴŀƭ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ƳŞŘƛŎƻ-sociale 

SSAM :  {ŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƳǳǘǳŀƭƛǎǘŜǎ 

SSIAD :  Service de soins infirmiers à domicile 

SSR :  Établissement de soins de suites et de réadaptation 

UMSP :  Unité mobile de soins palliatifs 

USP : Unité de soins palliatifs  



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

6 03/02/2015  

 

0ÒïÁÍÂÕÌÅ 

1. $ïÆÉÎÉÔÉÏÎ ÅÔ ÆÉÎÁÌÉÔïÓ ÄÕ ÐÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ dépendantes « La Vasselière » ǎΩest engagé 

depuis plusieurs années dans une ŘŞƳŀǊŎƘŜ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ continue de la qualité. Le projet 

ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ fait partie de cette démarche, il permet à la structure de revisiter son 

fonctionnement Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ ƭΩŜȄƛstant. 

[Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǳƴ ƻǳǘƛƭ garantissant les droits des usagers. Il définit des objectifs en 

ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ ǊŜƴŘ ƭƛǎƛōƭŜǎ ƭŜǎ ƳƻŘŜǎ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ 

de la structure. 

Lƭ ƴŜ ǎΩŀƎƛǘ Ǉŀǎ ŘΩǳƴŜ ŘŞŎƭŀǊŀǘƛƻƴ ŘΩƛƴǘŜƴǘƛƻƴΦ 5Ŝǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ réalisables sont définis, ainsi que les 

ƳƻȅŜƴǎ Ł ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǇƻǳǊ ǉǳΩǳƴŜ ŞǉǳƛǇŜ ǇƭǳǊƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜ ǎŜ ƳŜǘǘŜ ŀǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ ƭŀ 

personne âgée en lui proposant des prestations de qualité, adaptées à sa situation. 

Document de ǊŞŦŞǊŜƴŎŜΣ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇŜǊƳŜǘ ŘŜ ŎƭŀǊƛŦƛŜǊ ƭŜ ǇƻǎƛǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ 

ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴƴŜƭ ŘŜ ƭŀ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ Ŝǘ ŘΩƛƴŘƛǉǳŜǊ ƭŜǎ ŞǾƻƭǳǘƛƻƴǎ Ŝƴ ǘŜǊƳŜǎ ŘŜ ǇǳōƭƛŎ Ŝǘ ŘŜ ƳƛǎǎƛƻƴǎΦ 5Ŝ 

ǇƭǳǎΣ ƛƭ ǇŜǊƳŜǘ ŘŜ ŘƻƴƴŜǊ ŘŜǎ ǊŜǇŝǊŜǎ ŀǳȄ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Řŀƴǎ ƭΩŜȄŜǊŎƛŎŜ ŘŜ ƭŜǳǊ activité et de 

conduirŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ de ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ dans son ensemble. 

[Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǳƴ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ƻŦŦƛŎƛŜƭ ǎΩƛƴǎŎǊƛǾŀƴǘ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŀ ǎŜŎǘƛƻƴ ζ droit 

des usagers η ŘŜ ƭŀ ƭƻƛ Řǳ н ƧŀƴǾƛŜǊ нллнΦ [ΩŀǊǘƛŎƭŜ [Φомм-8 du Code ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ŘŜǎ 

familles (CASF) stipule que « pour chaque établissement ou service social ou médico-social, il est 

ŞƭŀōƻǊŞ ǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƻǳ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ǉǳƛ ŘŞŦƛƴƛǘ ǎŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ 

coordination, de coopération eǘ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ 

ǎŜǎ ƳƻŘŀƭƛǘŞǎ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ώΧϐ /Ŝ ǇǊƻƧŜǘ Ŝǎǘ Şǘŀōƭƛǘ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ŘǳǊŞŜ 

maximale de 5 ans après consultation du Conseil de la Vie Sociale ». 

2. Méthodologie  de réalisation  

La construction du projet ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎΩŜǎǘ ŀǇǇǳȅŞŜ ǎǳǊ ƭΩŞǘǳŘŜΣ ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ Ŝǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ 

documents de référence internes et externes1 Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Une stagiaire, étudiante en master II Promotion et Gestion de la Santé option Economie et Gestion 

des Structures Sanitaires et SƻŎƛŀƭŜǎΣ ŀ ǘǊŀǾŀƛƭƭŞ ǎǳǊ ƭΩŀŎǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ : plan, 

animation des groupes de travail, rédaction, etc. 

La rédaction du projet fait suite à ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ ƳŜƴŞŜ ŘǳǊŀƴǘ ƭΩŀƴƴŞŜ нл13 au sein de La 

Vasselière à partir ŘΩǳƴ ǘǊŀǾŀƛƭ ƛƴǘŜǊŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜΦ Cette évaluation, par la réalisation de « fiches 

action ηΣ ŀ Ƴƛǎ Ŝƴ ŀǾŀƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ présentées dans ce projet. 

[ΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ projet provient de ƭŀ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŀǊǘƛŜǎ ǇǊŜƴŀƴǘŜǎ.  

                                                      

1
 Annexe 1. Outils à la réalisation du projet ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ, p. 78. 
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5ŀƴǎ ƭΩƛƴǘŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ǇƻǊǘŜǊ ǳƴ ǊŜƎŀǊŘ ǎǳǊ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ Ǝƭƻōŀƭ ǊŜƴŘǳ ǇŀǊ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ƭa rédaction du 

projet ǎΩŀǇǇǳƛŜ ǎǳǊ ǳƴ ǎŀǾƻƛr collectif. Six groupes de travail se sont réunis de mai à juillet 2014 

pour échanger sur les thématiques : accueil, restauration, soins, hôtellerie, lingerie et unités 

protégées. Vingt-sept professionnels différents dont au moins un représentant de chaque 

profession, ont participé à ces groupes afin de garantir la représentativité du personnel. De plus, 

des lecteurs ont été désignés afin de permettre à un maximum de professionnels ŘΩŀǇǇƻǊǘŜǊ ƭŜǳǊǎ 

remarques et suggestions1. Enfin, les membres du Comité de Pilotage (COPIL) se sont réunis huit 

fois en vue de suivre ƭΩŀǾŀƴŎŜƳŜƴǘ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ Ŝǘ ŘŜ ǾŀƭƛŘŜǊ ǎƻƴ ŎƻƴǘŜƴǳΦ 

Les résidents et leurs proches ont été intégrés à cette démarche par le biais des enquêtes de 

satisfaction et des commissions animations et menus. Leur participation a permis de mettre en 

avant leurs attentes et besoins, et de contribuer à mieux définir les modalités des interventions et 

des accompagnements proposés. Des résidents et des familles ont également relu des parties du 

projet avant leur validation. 

/Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩétabƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǎƻǳƳƛǎ Ł ƭΩŀǾƛǎ ŘŜǎ membres du Conseil de la Vie Sociale. 

  

                                                      

1
 Annexe 2. hǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ, p. 79. 
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Partie II.  0ÒïÓÅÎÔÁÔÉÏÎ ÄÅ ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

1. Historique de ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

9ƴ мфсоΣ ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ Ŝƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǳƴŜ ǇǊŞƻŎŎǳǇŀǘƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜΦ 

Monsieur Julien Lamarche, alors président de ƭΩ « Union médico-chirurgicale mutualiste de 

Touraine » (devenue Mutualité Française Indre-Touraine), ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ŎŜǘǘŜ ǾƻƭƻƴǘŞ ǇƻǳǊ 

implanter une maison de retraite en Indre et Loire. 

Uƴ ŀǇǇŜƭ Ŝǎǘ ƭŀƴŎŞ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ŎƻƳƳǳƴŜǎ ǇǊƻŎƘŜǎ ŘŜ ƭΩŀƎƎƭƻƳŞǊŀǘƛƻƴ ǘƻǳǊŀƴƎŜƭƭŜ ŀŦƛƴ ŘŜ ǘǊƻǳǾŜǊ 

un terrain propice. Le Dr Prunier, Ł ƭΩŞǇƻǉǳŜ Maire de Monts, répond immédiatement, saisissant 

ŀƛƴǎƛ ƭΩƻǇǇƻǊǘǳƴƛǘŞ ŘŜ ǾƻƛǊ ǎΩŞŘƛŦƛŜǊ ǳƴŜ Ƴŀƛǎƻƴ ŘŜ ǊŜǘǊŀƛǘŜ ǎǳǊ ƭŜ territoire de sa commune, alors 

en pleine expansion. [Ω « Union médico-chirurgicale mutualiste de Touraine » est autorisée à 

acquérir un terrain et à y implanter une maison de retraite. /ΩŜǎǘ ainsi que la résidence « La 

Vasselière » accueillera ses premiers résidents le 1er octobre 1969. 

Très vite, le besoin de prise en charge du handicap et de la dépendance se fait sentir. La Direction 

Départementale des Affaires Sanitaires et Sociales (DDASS) répond, dans un premier temps, en 

fixant deux prix de journée (valides et semi-valides). La médicalisation augmentera 

progressivement à partir de 1988. 

En 1998, un réaménagement d'une partie de la structure et un agrandissement architectural 

ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ǳƴŜ ƳŜƛƭƭŜǳǊŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΦ 

En 2002, l'établissement signe sa première convention pluriannuelle tripartite avec la DDASS et le 

Conseil Général, et devient ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ŘŞǇŜƴŘŀƴǘŜ 

(EHPAD). [ΩŀƴƴŞŜ ǎǳƛǾŀƴǘŜΣ Řans un cadre expérimental, l'établissement propose deux lits 

ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝƴ hébergement temporaire pour des personnes atteintes de la maladie d'Alzheimer ou 

maladie apparentée. 

Les locaux ayant été construits pour satisfaire à des normes datant de plus de 40 ŀƴǎΣ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ 

des techniques de prise en charge Řǳ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ŀ ƴŞŎŜǎǎƛǘŞ ƭΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ 

structure. En effet, il a été constaté que la surface des chambres ne correspondait plus aux besoins 

techniques liés au handicap (lit médicalisé, fauteuil roulantΧ). [ΩŜǊƎƻƴƻƳƛŜ des locaux ne 

fŀǾƻǊƛǎŀƛǘ Ǉŀǎ ƭŜ ǊŜǘƻǳǊ Ł ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ ǇǊŞǎŜƴǘŀƛǘ ŘŜǎ ǊƛǎǉǳŜǎ ŘΩŀŎŎƛŘŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŜǎ 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ 9ƴ ƻǳǘǊŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƴŜ ŘƛǎǇƻǎŀƛǘ Ǉŀǎ ŘŜ ƭƻŎŀǳȄ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ ŘŞŘƛŞǎ Ł 

ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ŎƻƴŦƛƎǳǊŀǘƛƻƴ Řǳ ōŃǘƛƳŜƴǘ ƴŜ ǇŜǊƳŜǘǘŀƛǘ Ǉŀǎ ƭΩƛƴǘƛƳité pour les familles venant 

rendre visite à leur proche. 

Face à ce constat, dŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘΩŀƎǊŀƴŘƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ǊŞŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ont été réalisés 

ŘΩŀǾǊƛƭ нллф Ł ŘŞŎŜƳōǊŜ нлммΦ Ces travaux ont répondu à toutes les difficultés énumérées 

précédemment Ŝƴ ǘŜǊƳŜǎ ŘŜ ƳƛǎŜ ŀǳȄ ƴƻǊƳŜǎΣ ŘŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŀƭƛǘŞ Ŝǘ ŘΩŜǊƎƻƴƻƳƛŜΦ 

[ΩEHPAD « la Vasselière » dispose actuellement de 120 lits ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ pour personnes âgées 

dépendantes. Parmi ces 120 places, 19 sont destinées à de l'hébergement pour personnes âgées 

atteintes de la maladie d'Alzheimer ou maladie apparentée, dont deux réservées à de 

ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜΦ [ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ signera sa troisième convention tripartite avec 

ƭΩ!ƎŜƴŎŜ wŞƎƛƻƴŀƭŜ Ře Santé (ARS) et le Conseil Général ŘΩLƴŘǊŜ Ŝǘ [ƻƛǊŜ au cours de ƭΩannée 2014.  
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2. Organisme gestionnaire  

2.1. Présentation de la Mutualité  Française Indre -Touraine  

wŞƎƛŜǎ ǇŀǊ ƭŜ /ƻŘŜ ŘŜ ƭŀ aǳǘǳŀƭƛǘŞ Ł ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ [мммΦмΣ ƭŜǎ ƳǳǘǳŜƭƭŜǎ ŘŜ ƭŀ aǳǘǳŀƭƛǘŞ CǊŀƴœŀƛǎŜ ǎƻƴǘ 

des sociétés de personnes à but non lucratif. Elles agissent pour promouvoir la santé et le bien-

şǘǊŜ ŘŜ ŎƘŀŎǳƴ Řŀƴǎ ǳƴ ŜǎǇǊƛǘ ŘŜ ǇǊŞǾƻȅŀƴŎŜ Ŝǘ ŘΩŜƴǘǊŀƛŘŜ Ŝƴ ǾǳŜ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Υ 

ü La prévention des risques sociaux liés à la famille, 

ü [ŀ ǇǊƻǘŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴŎŜΣ ŘŜ ƭŀ ŦŀƳƛƭƭŜ Ŝǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ƻǳ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞŜǎ, 

ü Le dŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŎǳƭǘǳǊŜƭΣ ƳƻǊŀƭΣ ƛƴǘŜƭƭŜŎǘǳŜƭ Ŝǘ ǇƘȅǎƛǉǳŜ ŎƻƴŘǳƛǎŀƴǘ Ł ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

conditions de vie. 

{ΩƛƴǎŎǊƛǾŀƴǘ Řŀƴǎ ƭŜ ǇǊŜƳƛŜǊ ƳƻǳǾŜƳŜƴǘ ǎƻŎƛŀƭ ŦǊŀƴœŀƛǎΣ ƭŀ aǳǘǳŀƭƛǘŞ ǎΩƻǊƎŀƴƛǎŜ ŀǳǘƻǳǊ ŘŜ ǉǳŀǘǊŜ 

grands principes : Démocratie, Liberté, Indépendance, Solidarité ; son slogan étant : « plus proche, 

plus humain, plus utile ». 

La Mutualité Française Indre-Touraine (MFIT) est une union territoriale des mutuelles, 

établissements et services au profit de ǎŜǎ ŀŘƘŞǊŜƴǘǎ Ŝǘ Ǉƭǳǎ ƭŀǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŜƭǳƛ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ des 

Ƙŀōƛǘŀƴǘǎ ŘŜ ƭΩLƴŘǊŜ-et-[ƻƛǊŜΣ ŘŜ ƭΩLƴŘǊŜ Ŝǘ du Loir-et-Cher. Suite à la fusion-absorption de la 

aǳǘǳŀƭƛǘŞ CǊŀƴœŀƛǎŜ /ƘŜǊ ǇŀǊ ƭΩǳƴƛƻƴ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭŜ ŘŜ ƭΩLƴŘǊŜ-Touraine le 18 septembre 2014, une 

nouvelle entité juridique est créée à effet du 1er janvier 2015. Elle sera nommée Mutualité 

Française Centre-Val de Loire. 

La MFIT adhère au réseau Générations Mutualistes. Ce dernier contribue, en lien avec la FNMF, à 

la ǊŜŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ Řǳ ƳƻǳǾŜƳŜƴǘ ƳǳǘǳŀƭƛǎǘŜ Ŝƴ ǘŀƴǘ ǉǳΩŀŎǘŜǳǊ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ƳŞŘƛŎƻ-social. Ce 

réseau a pour mission dΩŜƴŎƻǳǊŀƎŜǊ le développement des réponses mutualistes et de favoriser 

une approche globale. La participation au sein de ce réseau permet également au groupement 

ŘΩşǘǊŜ ǎƻǳǘŜƴǳ Řŀƴǎ sa dynamique de démarche qualité. 

Gérant plus de 80 entités et employant plus de 1200 salariés, la MFIT est un acteur reconnu du 

monde de la santé dans les départements cités ci-dessus. 

De la petite enfance aux personnes âgées ou adultes en situation de handicap (handicap moteur, 

psychique, sensoriel), les établissements ou services de soins et ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƳǳǘǳŀƭƛǎǘŜǎ 

offrent des réponses adaptées aux besoins des familles, avec notamment : 

Á Des établissements médico-sociaux : 

- ÉǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞǎ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ƭŀ ǎŎƻƭŀǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀtion de 

handicap. 

- Structures dΩŀŎŎǳŜƛƭ pour personnes âgées et adultes en situation de handicap : structures 

ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǇŜǊƳŀƴŜƴǘ Ŝǘκƻǳ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ Ŝǘ !ŎŎǳŜƛƭǎ ŘŜ ƧƻǳǊ ǇƻǳǊ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǘǘŜƛƴǘŜǎ ŘŜ 

ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ ƻǳ ƳŀƭŀŘƛŜ ŀǇǇŀǊŜƴǘŞŜ. 

- Services de soins infirmiers à domicile (SSIAD) pour personnes âgées et pour personnes 

handicapées, {ŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ł ƭŀ ǾƛŜ ǎƻŎƛŀƭŜ (SAVS), Services 

ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƳŞŘƛŎƻ-social pour adultes handicapés (SAMSAH) 

- Maison Relais pour maintenir leur autonomie ou favoriser leur insertion dans la vie 

quotidienne. Elle parraine également troƛǎ DǊƻǳǇŜǎ ŘΩ9ƴǘǊŀƛŘŜ aǳǘǳŜƭƭŜΦ  
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Á Des structures multi-accueils dans le secteur de la petite enfance (9 crèches). 

Á Des structures sanitaires : 

- Centre de réadaptation et prévention cardio-vasculaire « Bois Gibert » 

- Centre régional basse vision. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ŎŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ƛƴǘŜǊǾƛŜƴnenǘ ŀǾŜŎ ǳƴŜ ŀƳōƛǘƛƻƴ ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜ ŜǘΣ ǳƴ ǎƻǳŎƛ Ŏƻƴǎǘŀƴǘ 

de la qualité du service rendu aux personnes. 

tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ƭŀ aCL¢ ƎŝǊŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ǎŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ structures en collaboration avec 

plusieurs partenaires : les collectivités locales et élus locaux (mairie, communauté de communes), 

les autorités de contrôle et de tarification (ARS, Conseil Général) et les professionnels de santé. De 

la même façon, chaque établissement et service est représenté par sa direction dans les divers 

réseaux professionnels relevant de son activité sur le plan départemental et national. 

2.2. Valeurs  de la Mutualité Française Indre -Touraine  

Les valeurs de la MFIT sont déclinées et valorisées dans chacun de ses établissements et services. 

Elle est attachée à : 

ü CŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ Ŝƴ ǇǊƻǇƻǎŀƴǘ ŘŜǎ ǇǊƻŘǳƛǘǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŀǳ ƳŜƛƭƭŜǳǊ 

rapport qualité-prix, adaptés aux moyens financiers de chacun (optique, audioprothèse, 

pharmacie, dentaire) et en facilitant le paiement (tiers payant). 

ü Se préoccuper en priorité de la personne et de son bien-être. 

ü Développer des services novateurs : prévention cardio-vasculaire, accueils de jour pour 

personnes âgées, plateforme de répit pour les aidants, ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞŜǎΧ 

ü Privilégier le long terme et ses exigences : 

ü Un développement maîtrisé à la mesure des capacités financières, humaines et 

organisationnelles, 

ü Une nécessaire autonomie financière : chaque activité a vocation à assurer son équilibre 

économique,  

Accueil de jour 

ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ 

(Relais Cajou) 

17 établissements et services 
pour personnes âgées 

gérés par la MFIT 

Les hébergements 
Les solutions 

intermédiaires 
Les services à domicile 

3 

3 

1

Services de soins 
infirmiers à domicile 2

Équipe mobile Alzheimer 4 

4 Relais Cajou Itinérant 

EHPAD 

Logements foyers 
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ü ¦ƴŜ ŦƻǊǘŜ ǎȅƴŜǊƎƛŜ ŀǾŜŎ ǎŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ƳǳǘǳŀƭƛǎǘŜǎ Υ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘΣ ŀǳ ǎŜƛƴ Řǳ ƎǊƻǳǇŜ 

IŀǊƳƻƴƛŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎΣ ŘΩŀǳǘǊŜ ǇŀǊǘΣ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭŀ autualité Française Centre 

(MFC) pour les actions de santé publique. 

La Mutualité Française Indre-¢ƻǳǊŀƛƴŜΣ ƻǊƛŜƴǘŜ ǎŜǎ ŎƘƻƛȄΣ ǎŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎΣ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ 

des besoins des citoyens en termes de santé et en cohérence avec les politiques nationales du 

secteur social et médico-social. 

3. -ÉÓÓÉÏÎÓ ÄÅ ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

3.1. Lȭ%(0!D « La Vasselière » 

[Ŝǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ƭŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ǉǳƛ ŀŎŎǳŜƛƭƭŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ǎƻƴǘ ŘŞŦƛƴƛǎ ǇŀǊ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ 

L312-1 du CASF comme des établissements et services sociaux et médico-sociaux. 

Un Établissement d'Hébergement pour Personnes Âgées Dépendantes (EHPAD), est une structure 

médicalisée ayant vocation à accueillir des personnes âgées de plus de 60 ans (sauf dérogation) en 

situation de perte d'autonomie. 

Offrir un environnement sécurisé, accompagner les personnes accueillies et respecter leur intimité 

constituent les ƎǊŀƴŘŜǎ Ƴƛǎǎƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩ9It!5. 

[Ŝǎ 9It!5 ǎƻƴǘ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Řƛǘǎ ƳŞŘƛŎŀƭƛǎŞǎ ŎŀǊ ƛƭǎ ǎƻƴǘ ŘƻǘŞǎ ŘΩǳƴ ŦƻǊŦŀƛǘ ǎƻƛƴǎ Ŝƴ Ǉƭǳǎ Řǳ 

forfait hébergement et dépendance. LΩ9It!5 « La Vasselière » a opté pour le « tarif global », sans 

pharmacie à usage intérieur. Les décisions tarifaires et budgétaires annuelles des autorités de 

ǘŀǊƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ǎΩƛƳǇƻǎŜƴǘ Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŎƻƳƳŜ Ł ŎƘŀŎǳƴ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ǉǳΩƛƭ ƘŞōŜǊƎŜΦ 

Le tarif hébergement recouvre l'intégralité des prestations d'administration générale, d'hôtellerie, 

de restauration, d'entretien et d'animation. Il n'est pas lié à l'état de dépendance de la personne 

âgée et est donc identique pour tous les résidents d'un même établissement bénéficiant d'un 

même niveau de confort. La Vasselière propose deux tarifs, la superficie des chambres situées 

dans le bâtiment rénové étant légèrement inférieure à celles du bâtiment neuf, le tarif est minoré 

pour ces logements. 

Le tarif dépendance recouvre l'intégralité des prestations d'aide et de surveillance nécessaires à 

l'accomplissement des actes de la vie courante. Il est évalué par un médecin en fonction du degré 

de dépendance de la personne âgée, à partir d'une grille nationale dite évaluation AGGIR. Ainsi, 

pluǎ ƭŜ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Ŝǎǘ Ŝƴ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ, plus le coût est élevé. 

Le tarif soins recouvre les dépenses de fonctionnement de l'établissement relatives aux charges du 

personnel (médecin coordonnateur, infirmierǎΣ Ŝǘ ǳƴŜ ǇŀǊǘƛŜ ŘŜǎ ŦǊŀƛǎ ŘΩŀƛŘŜǎ-soignants et aides 

médico-ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜǎύΦ [ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀȅŀƴǘ ƻǇǘŞ ǇƻǳǊ ƭΩƻǇǘƛƻƴ ǘŀǊƛŦŀƛǊŜ ƎƭƻōŀƭŜΣ ƭŜǎ ŎƻǶǘǎ ŘŜǎ 

médecins généralistes, et, sur prescription de ces derniers, des kinésithérapeutes, des 

orthophonistes, des examens de biologie simple, de radiologie simple sont couverts par le budget 

de la structure. Dans certains cas les coûts des infirmiers libéraux et des actes de pédicurie sont 

ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ǇǊƛǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ exclusivement lorsque ces services sont sollicités par 

les professionnels salarƛŞǎ ŘŜ ƭΩ9It!5. Le reste est à la charge du résident et les règles de 

remboursement sont les mêmes que s'il vivait à son domicile.  
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3.2. Repères juridiques  

3.2.1. !ÒÒðÔïÓ ÄȭÁÕÔÏÒÉÓÁÔÉÏÎȟ ÈÁÂÉÌÉÔÁÔÉÏÎȟ ÃÏÎÖÅÎÔÉÏÎ 

14/11/1967 : Arrêté du Ministère des Affaires Sociales, autorisant ƭΩǳƴƛƻƴ ƳŞŘƛŎƻ-chirurgicale 

mutualiste de Touraine Ł ŎǊŞŜǊ ǳƴŜ ǆǳǾǊŜ ǎƻŎƛŀle dite : « Maison de retraite La 

Vasselière » à Monts, pour 80 lits. 

30/06/1988 : !ǊǊşǘŞ ǇǊŞŦŜŎǘƻǊŀƭ ŀǳǘƻǊƛǎŀƴǘ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳne section de cure médicale de 25 lits. 

31/07/1996 : Extension de la médicalisation à 30 lits. 

10/06/1997 : Extension de la médicalisation à 38 lits. 

04/06/1998 : Extension de la médicalisation à 47 lits. 

16/07/1999 : Extension de la médicalisation à 50 lits. 

05/07/2001 : Arrêté préfectoral autorisant la transformation des 80 places de la maison de 

retraite « La Vasselière » à Monts en 80 places ŘΩEHPAD. 

01/08/2002 : Signature de la Convention Pluriannuelle Tripartite 1ère génération. 

07/01/2003 : Arrêté ǇǊŞŦŜŎǘƻǊŀƭ ŀǳǘƻǊƛǎŀƴǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ н ǇƭŀŎŜǎ ŘϥƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ 

temporaire pour les personnes âgées souffrant de la maladie d'Alzheimer ou de 

maladies apparentées. 

13/05/2008 : Signature de la Convention Pluriannuelle Tripartite 2ème génération. 

01/01/2011 : Avenant n°1 de la Convention Pluriannuelle Tripartite (convergence tarifaire). 

03/05/2012 : Arrêté portant autorisation :  

- de transfert de capacité de 34 places d'hébergement permanent pour personnes 

âgées dépendantes de l'EHPAD l'Ermitage, géré par le Centre hospitalier régional 

universitaire de Tours, vers l'EHPAD « La Vasselière ». 

- d'extension non importante de 4 places. 

01/06/2012 : !ǾŜƴŀƴǘ ƴϲн ŘŜ ƭŀ /ƻƴǾŜƴǘƛƻƴ tƭǳǊƛŀƴƴǳŜƭƭŜ ¢ǊƛǇŀǊǘƛǘŜ όŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ 

ŘŜǎ оу ǇƭŀŎŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǇŜǊƳŀƴŜnt). 

07/09/2012 : Arrêté reconnaissant 19 places d'hébergement pour personnes âgées atteintes de la 

ƳŀƭŀŘƛŜ Řϥ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ ƻǳ ŘŜ ƳŀƭŀŘƛŜǎ ŀǇǇŀǊŜƴǘŞŜǎΣ Řƻƴǘ н ƭƛǘǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ 

temporaire. 

3.2.2. 4ÅØÔÅÓ ÊÕÒÉÄÉÑÕÅÓ ÅÎÃÁÄÒÁÎÔ ÌȭÁÃÔÉÖÉÔï 

Á Le Code de la Santé Publique, 

Á LŜ /ƻŘŜ ŘŜ ƭΩ!Ŏǘƛƻƴ {ƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ŘŜǎ CŀƳƛƭƭŜǎ, 

Á Le Code de la Sécurité Sociale et notamment son article L161-21, 

Á La loi du 30 juin 1975 modifiée (n°75.535), relative aux institutions sociales et médico-sociales, 

notamment les articles 9, 10, et 11,  
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Á La loi du нл ƧǳƛƭƭŜǘ нллм όƴϲнллмΦсптύΣ ǊŜƭŀǘƛǾŜ Ł ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ ŘŜǎ 

ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ Ŝǘ Ł ƭΩŀƭƭƻŎŀǘƛƻƴ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ, 

Á La loi du 2 janvier 2002 (n° 2002-нύΣ ǊŞƴƻǾŀƴǘ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ƳŞŘƛŎƻ-sociale, qui préconise 

la mise en ǇƭŀŎŜ ŘΩƻǳǘƛƭǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǉǳŀƭƛǘŞ, 

Á La loi du 17 janvier 2002 (n°2002.73) de modernisation sociale, 

Á La loi du 21 juillet 2009 (n° 2009-879), portant réforme de l'Hôpital et relative aux Patients, à la 

Santé et aux Territoires (HPST), 

Á Le décret du 26 avril 1999 (n°99-136), relatif aux modalités de tarification et de financement 

des établissements hébergeant des personnes âgées dépendantes, 

Á Le décret du 4 mai 2001 modifiant les décrets du 26 avril 1999 (n°99-316 et n° 99-317) et du 11 

décembre 1958 (n°58.1202) relatif aux hôpitaux et hospices publics. 

3.3. #ÏÈïÒÅÎÃÅ ÄÅ ÌȭÏÆÆÒÅ ÄÅ ÓÅÒÖÉÃÅÓ ÁÖÅÃ le plan régional et les schémas 

régionaux et départementaux  

Rappel des priorités du Plan Stratégique Régional de Santé (PSRS) 2012-2016 : 

ü Améliorer la qualité de vie des personnes âgées à leur domicile : 

Á ǇǊŞǾŜƴƛǊ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΣ 

Á améliorer le dépistage des facteurs de fragilité, dont les troubles cognitifs, 

Á ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎΦ 

ü Promouvoir une prise en charge de qualité et sécurisée : 

Á améliorer la coordination des acteurs, 

Á promouvoir les bonnes pratiques professionnelles, 

Á organiser ƭΩŀŎŎŝǎ Ŝǘ ƭŀ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎΦ 

[Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ƭΩ9It!5 ζ La Vasselière » est en cohérence avec ces priorités et les objectifs du 

Schémŀ wŞƎƛƻƴŀƭ ŘΩhǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ aŞŘƛŎƻ-Sociale (SROMS) 2012-2016 préconisant : 

ü ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴƛǘŞǎ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ pour patients présentant des troubles cognitifs et ayant 

conservé leur autonomie locomotrice, 

ü le dévelopǇŜƳŜƴǘ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜΣ 

ü le développement des partenariats avec les Hospitalisation à domicile (HAD), les Équipe 

ŘΩŀǇǇǳƛ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǇŀƭƭƛŀǘƛŦǎ (EADSP), 

ü le développement du Dossier Médical Personnel (DMP). 

[Ω9It!5 ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ƭΩŀȄŜ п ŘŜ ƭΩŀǾŜƴŀƴǘ ŀǳ schéma départemental en faveur des personnes 

âgées « bien vieillir en Touraine », adopté le 9 avril 2009Σ Řƻƴǘ ƭΩǳƴ ŘŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ Ŝǎǘ ζ améliorer le 

ŎŀŘǊŜ ŘŜ ǾƛŜ Ŝǘ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ƳŀǘŞǊƛŜƭƭŜǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘΣ ǎƻǳǘŜƴƛǊ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴƛǘŞ ŀǳȄ 

personnes âgées désorientées ». 
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4. 0ÒÉÎÃÉÐÅÓ ÄȭÉÎÔÅÒÖÅÎÔÉÏÎ 

4.1. 3ÏÕÒÃÅÓ ÄÅÓ ÐÒÉÎÃÉÐÅÓ ÄȭÉÎÔÅÒÖÅÎÔÉÏÎ 

Le positionnement éthique ŘŜ ƭΩ9It!5 ζ La Vasselière » trouve sa source dans : 

ü La philosophie de la Mutualité qui agit pour la promotion de la santé et le bien-être de chacun 

Řŀƴǎ ǳƴ ŜǎǇǊƛǘ ŘŜ ǇǊŞǾƻȅŀƴŎŜΣ ŘΩŜƴǘǊŀƛŘŜ Ŝǘ ŘŜ ǎƻƭƛŘŀǊƛǘŞΦ Sa volonté comme son organisation 

ŞƳŀƴŜƴǘ ŘΩǳƴŜ Ǿƛǎƛƻƴ ǎƻƭƛŘŀƛǊŜ ŘŜ ƭŀ ǎƻŎƛŞǘŞΦ 

ü Les textes juridiques relatifs au fonctionnement des établissements pour personnes âgées, cités 

précédemment. 

ü La charte des droits et libertés de la personne accueillie : 

Á Art.1 : Principe de non-discrimination, 

Á Art.2 : Droit à une prise en charge ou à un accompagnement adapté, 

Á Art.3 : DǊƻƛǘ Ł ƭΩinformation, 

Á Art.4 : Principe du libre choix, du consentement éclairé et de la participation de la 

personne, 

Á Art.5 : Droit à la renonciation, 

Á Art.6 : Droit au respect des liens familiaux, 

Á Art.7 : Droit à la protection, 

Á Art.8 : DǊƻƛǘ Ł ƭΩautonomie, 

Á Art.9 : Principe de prévention et de soutien, 

Á Art.10 : DǊƻƛǘ Ł ƭΩŜȄŜǊŎƛŎŜ ŘŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŎƛǾƛǉǳŜǎ ŀǘǘǊƛōǳŞǎ Ł ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŀŎŎǳŜƛƭƭƛŜΣ 

Á Art.11 : Droit à la pratique religieuse, 

Á Art.12 : Respect de la dignité de la personne et de son intimité. 

ü Les recommandations de bonnes pratiques ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜǎ ŞŘƛǘŞŜǎ ǇŀǊ ƭΩ!b9{a : 

Á aƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘΩǳƴŜ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ŘΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ Ł ƭΩŜƳǇƭƻƛ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭǎ ŀǳ ǊŜƎŀǊŘ ŘŜǎ 

populations accompagnées (juillet 2008) 

Á La bientraitance Υ ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ Ŝǘ ǊŜǇŝǊŜǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆuvre (juillet 2008) 

Á Les attentes de la personne et le projet personnalisé (décembre 2008) 

Á hǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ł Ŝǘ ǎǳǊ ǎƻƴ ŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ όŘŞŎŜƳōǊŜ нллуύ 

Á aƛǎǎƛƻƴ Řǳ ǊŜǎǇƻƴǎŀōƭŜ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǊƾƭŜ ŘŜ ƭΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ 

traitement de la maltraitance (décembre 2008) 

Á [ΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǘǘŜƛƴǘŜǎ ŘŜ ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ ƻǳ ŀǇǇŀǊŜƴǘŞŜ Ŝƴ 

établissement (février 2009) 

Á [ŀ ŎƻƴŘǳƛǘŜ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ǎƻŎƛŀǳȄ Ŝǘ ƳŞŘƛŎƻ-

sociaux (juillet 2009) 

Á /ƻƴŎƛƭƛŜǊ ǾƛŜ Ŝƴ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾƛǘŞ Ŝǘ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

(novembre 2009) 

Á ;ƭŀōƻǊŀǘƛƻƴΣ ǊŞŘŀŎǘƛƻƴ Ŝǘ ŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƻǳ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ 

(décembre 2009) 

Á Elaboration, rédaction, et animation du projet ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƻǳ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ όƳŀƛ 2010)  
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Á Le questionnement éthique dans les établissements et services sociaux et médico-sociaux 

(octobre 2010) 

Á Qualité de vie en EHPAD (volet 1) Υ 5Ŝ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Ł ǎƻƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

(février 2011) 

Á Qualité de vie en EHPAD (volet 2) : Organisation du cadre de vie et de la vie quotidienne 

(septembre 2011) 

Á Qualité de vie en EHPAD (volet 3) : La vie sociale des résidents en EHPAD (janvier 2012) 

Á [ΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ : repères pour les EHPAD (février 2012) 

Á Participatƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǇǊƻǘŞƎŞŜǎ Řŀƴǎ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘŜ ǇǊƻǘŜŎǘƛƻƴ 

juridique (juillet 2012) 

Á Qualité de vie en EHPAD (volet 4) Υ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ 

(novembre 2012) 

Á Prise en compte de la souffrance psychique de la personne âgée : prévention, repérage, 

accompagnement. (mai 2014) 

4.2. 6ÁÌÅÕÒÓ ÄÅ Ìȭ%(0!$ « La Vasselière » 

5ŀƴǎ ƭΩŜǎǇǊƛǘ ŘŜǎ ǾŀƭŜǳǊǎ ƳǳǘǳŀƭƛǎǘŜǎΣ ƭŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩ9It!5 ǎƻƴǘ ƎǳƛŘŞŜǎ ǇŀǊ ǳƴ ŎƻǳǊŀƴǘ 

humaniste. 

Comme le rappelle la loi du 2 janvier 2002, « le respect de sa dignité, de son intégrité, de sa vie 

privée, de son intimité et de sa sécurité » constitue le fondement des interventions auprès de la 

personne âgée. 

La priorité de La Vasselière est de contribuer au bien-être des personnes âgées par un 

accompagnement le plus individualisé possible. 

/ΩŜǎǘ ǇƻǳǊǉǳƻƛ ƛƭ ǎΩŜǎǘ ŜƴƎŀƎŞ ŘŜǇǳƛǎ Ǉƭǳǎ ŘŜ ŘƛȄ ans dans la démarche qualité qui touche à tous les 

aspects de la relation que le personnel souhaite entretenir avec la personne âgée. 

Le projet personnalisé du résident doit être une préoccupation constante des professionnels qui 

ƭΩŀƴƛƳŜƴǘΦ ¢ƻǳǎ ƭŜǎ ƳŞǘƛŜǊǎ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŞǎ ǎƻƴǘ ŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘΦ 

/Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞΣ ŞƭŀōƻǊŞ ǇŀǊ ƭŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ ƴΩŀ ǊƛŜƴ ŘΩŀƳōƛǘƛŜǳȄΦ Lƭ ǘǊƻǳǾŜ ǊŀŎƛƴŜ Řŀƴǎ ƭŜ 

ǉǳƻǘƛŘƛŜƴΣ ƭΩŞŎƻǳǘŜ ŘŜ ƭΩŀǳǘre, la recherche constante de la restauration de la dignité, dans une 

démarche individuelle prenant en compte les souhaits et les besoins des résidents. 
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4.3. Gestion des paradoxes 

4.3.1. Liberté / Sécurité  

Respecter la liberté du résident et garantir sa sécurité sont deux principes essentiels. Néanmoins, 

Řŀƴǎ ƭŀ ǇǊŀǘƛǉǳŜ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴƴŜΣ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ζ ƭƛōŜǊǘŞ-sécurité » peut être source de difficultés. 

Exemple : tƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŘŞǎƻǊƛŜƴǘŞŜǎ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳ ǇŀǊŎ ǎŀƴǎ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ǎƻǳǊŎŜ 

de danger. Des bracelets « anti-fugue η ǎƻƴǘ ǇǊƻǇƻǎŞǎ ŀǳȄ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ŀŦƛƴ ŘΩŞǾƛǘŜǊ ǉǳΩƛƭǎ ǎƻǊǘŜƴǘ 

seuls et assurer ainsi leur sécurité. 

4.3.2. Prise en compte des désirs individuels / R espect des règles de vie en 

collectivité  

Répondre aux désirs de chacun est un objectif essentiel pour les professionnels et pour le bon 

ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ " ƭΩƛƴǾŜǊǎŜΣ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǾƛŜ Ŝƴ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾƛǘŞ ƴŜ ǇŜǳǘ ǎŜ 

ŦŀƛǊŜ ǎŀƴǎ ƭŜ ǊŜǎǇŜŎǘ ŘΩǳƴ ŎŜǊǘŀƛƴ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǊŝƎƭŜǎΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘŜ ǘŜƴŘǊŜ ǾŜǊǎ ǳƴŜ 

ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴt au plus proche du respect des habitudes de vie, tout en 

tenant compte des contraintes provenant de la vie en collectivité. 

Exemple : LΩƘŜǳǊŜ Řǳ ŘŞƧŜǳƴŜǊ Ŝǎǘ Ł мнƘмрΣ ƭŜ ŎƻǳŎƘŜǊ ŘΩǳƴ ƎǊŀƴŘ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ personnes se fait 

avant 21h, ces règles peuvent ne pas correspondre au rythme de vie du résident avant son entrée 

dans la structure. Le petit déjeuner est servi à la même heure tous les matins, mais les résidents le 

consomment Ł ƭΩƘƻǊŀƛǊŜ ǉǳΩƛƭǎ souhaitent et peuvent même le réchauffer si besoin. Les 

professionnels doivent être attentifs au respect du règlement de fonctionnement sans pour autant 

ignorer les envies de chacun. 

4.3.3. 2ÅÃÈÅÒÃÈÅ ÏÕ ÍÁÉÎÔÉÅÎ ÄÅ ÌȭÁÕÔÏÎÏÍÉÅ Ⱦ Organisation des soins  

[Ŝ ƳŀƛƴǘƛŜƴ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ Ŝǎǘ ƭΩǳƴ ŘŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀǳȄ ǉǳŜ ǎΩŜǎǘ ŦƛȄŞ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ. Laisser 

le résident ŜŦŦŜŎǘǳŜǊ ƭŜǎ ŀŎǘŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ƎŜǎǘŜǎ ǉǳΩƛƭ Ŝǎǘ ŜƴŎƻǊŜ Ŝƴ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŜŦŦŜŎǘǳŜǊ, tout en 

respectant son rythme, est important. Il est nécessaire de faire « avec » le résident et non à sa 

place, cependant, les moyens limités ne permettent pas toujours de favoriser au maximum cette 

autonomie. 

Exemple : [ƻǊǎǉǳΩǳƴ ǊŞǎƛŘŜƴǘ est en capacité de faire lui-même une partie de sa toilette Ƴŀƛǎ ǉǳΩƛƭ 

ŀ ōŜǎƻƛƴ ŘŜ ǘŜƳǇǎ Ŝǘ ŘΩǳƴŜ ǎǳǊǾŜƛƭƭŀƴŎŜ ǇƻǳǊ ŎŜƭŀΣ il faut ƭΩŀƛŘŜǊ à réaliser seul ce geste de la vie 

quotidienne. Toutefois, cet accompagnement nécessite du temps et les soignants sont parfois 

amenés à faire davantage la toilette à la place du résident ŀŦƛƴ ǉǳΩƛƭ ǎƻƛǘ ǇǊşǘ ǇƻǳǊ ƭŜ ǊŜǇŀǎ. 

4.3.4. 3ÏÕÈÁÉÔÓ ÄÅ ÌȭÁÉÄÁÎÔ Ⱦ 3ouhaits du résident  

LŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ Ŝǎǘ ǎƻǳǾŜƴǘ ŎƻƴŦǊƻƴǘŞ ŀǳȄ ǎƻǳƘŀƛǘǎ ŘŜ ƭΩŀƛŘŀƴǘΦ /Ŝ ŘŜǊƴƛŜǊ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǘƻǳƧƻǳǊǎ Ŝƴ 

capacité de gérer la situation ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǉǳΩƛƭ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜ et peut exprimer des volontés 

contraires à ceux du résident. La difficulté rencontrée par le soignant est de trouver un compromis 

entre les différents souhaits exprimés et sa propre éthique. 

Exemple : CŜǊǘŀƛƴŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ƛƴǎƛǎǘŜƴǘ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜ ƭΩŀƴƛƳŀǘeur pour que leurs parents participent à 

plusieurs activités. Hors, au quotidien les animations sont proposées aux résidents qui choisissent 

ŘΩȅ ŀǎǎƛǎǘŜǊ ƻǳ ƴƻƴ.  
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Figure 1 : Situation géographique de la commune de Monts 

Figure 2 Υ {ƛǘǳŀǘƛƻƴ ƎŞƻƎǊŀǇƘƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩ9It!5 [ŀ ±ŀǎǎŜƭƛŝǊŜ 

5. !ÎÃÒÁÇÅ ÄÅ ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ÄÁÎÓ ÌÅ ÔÅÒÒÉÔÏÉÒÅ 

A 20 kms au sud de Tours, la ville de Monts est située sur la route touristique et verdoyante du Val 

ŘŜ ƭϥLƴŘǊŜΦ /ŜǘǘŜ ŎƻƳƳǳƴŜ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ т ллл habitants, située en zone semi-rurale, offre une qualité 

de vie agréable. 
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5.1. Commerces et services environnants  

Monts dispose d'une liaison ferroviaire et d'un réseau de bus. La gare et l'arrêt de bus se situent à 

10 min à pied de La Vasselière. 

Á Le train (9 min) : ligne SNCF Tours-Poitiers. Tours-Gare relie les axes Paris-Bordeaux et 

Nantes-Lyon. 

Á Le bus (30 min) : Ligne Fil Vert : Artannes-Monts-Tours. 

Á La voiture : à 10 min de Joué-lès-Tours et 20 min de Tours. 

La mairie et un supermarché sont situés à 300 m de l'établissement. 

Un cabinet médical regroupant médecins libéraux, kinésithérapeutes, pédicures et 

orthophonistes, offre le choix des intervenants. Un cabinet dentaire et un laboratoire d'analyses 

médicales sont également installés à Monts. 

À 10 km de l'établissement, les résidents peuvent accéder à de nombreux spécialistes : 

cardiologues, dermatologues, cabinets radiologiques, ophtalmologistes... 

En cas d'urgence, en 20 min, les personnes peuvent être dirigées vers les hôpitaux ou cliniques de 

la ville de Tours et de Chambray-lès-Tours. 

5.2. Partenariats  

Le terme de partenaire peut être défini comme étant une organisation avec laquelle 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ Ŝƴ ƭƛŜƴ Ŝǘ ǉǳƛ ƭǳƛ ǇŜǊƳŜǘ ŘŜ ǊŞŀƭƛǎŜǊ ƭΩŜȄŜǊŎƛŎŜ ŘŜ ǎŜǎ ƳƛǎǎƛƻƴǎΦ 

[Ω9HPAD « La Vasselière » ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ǳƴ ǊŞǎŜŀǳ ƎŞǊƻƴǘƻƭƻƎƛǉǳŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŞΣ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ partenariats 

avec des professionnels ou institutions extérieurs ont déjà été établis, certains étant formalisés 

par des contrats ou conventions. 

¦ƴ ǎŎƘŞƳŀ ǊŜǇǊŜƴŀƴǘ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘǎ Ŝǎǘ ŀƴƴŜȄŞ Ł ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ1. 

Les partenaires de santé actuels et futurs sont davantage explicités dans le projet de soins2 et ceux 

liés aux activités dans le projet animation3. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎƻǳƘŀƛǘŜ développer des liens avec les écoles maternelles, primaires et le collège 

de Monts. 

  

                                                      

1
 Annexe 3. Partenariats, p. 80. 

2
 Cf. Partie III.3.1 - Organisation des soins, p. 31. 

3
 Cf. Partie III.6 - tǊƻƧŜǘ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ, p. 49. 
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6. Public  accueilli  et son entourage  

6.1. Caractéristiques démographiques des résidents  

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀŎŎǳŜƛƭƭŜ ŘŜǎ ƘƻƳƳŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜƳŜƴǘ ƻǳ Ŝƴ ŎƻǳǇƭŜΦ La 

population est majoritairement féminine. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

LΩŃƎŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Şǘŀƛǘ de 88,06 ans au 31 décembre 2013. Le résident le plus âgé avait 

102 ans et le plus jeune 69 ans. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6.2. .ÉÖÅÁÕ ÄȭÁÕÔÏÎÏÍÉÅ ÄÅÓ ÒïÓÉÄÅÎÔÓ 

Les groupes iso-ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ όDLwύ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭŜ ƴƛǾŜŀǳ ŘϥŀǳǘƻƴƻƳƛŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΦ [Ŝ 

classement dans un GIR est effectué pour chaque résident par le médecin coordonnateur et les 

aides-soignants à l'aide de la grille nationale AGGIR (Autonomie gérontologie groupe iso-

ressources) qui permet de pondérer différentes variables (la cohérence, l'orientation, la toilette, la 

ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴΧύΦ [Ŝ DLw с (correspondant à 70 points) concerne les personnes âgées autonomes 

dans tous les actes de la vie courante et le GIR 1 (correspondant à 1 000 points) correspond aux 

personnes confinées au lit ou au fauteuil, dont les fonctions mentales sont gravement altérées ou 

qui nécessitent une présence indispensable et continue d'intervenants. 

Plus de la moitié des résidents ont un GIR de niveau 1 ou 2. Un seul résident appartient au GIR 6 

actuellement (août 2014).  
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[Ŝ DLw ƳƻȅŜƴ ǇƻƴŘŞǊŞ όDatύ ŘΩǳƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ŞƎŀƭ Ł ƭŀ ǎƻƳƳŜ ŘŜǎ Ǉƻƛƴǘǎ DLw ŘŜ ǎŜǎ 

résidents rapportée au nombre total de ses personnes hébergées. 

[Ŝ Dat ŘŜ ƭΩEHPAD « La Vasselière » calculé au 31 décembre 2013 est de 738. 

[Ωƻǳǘƛƭ t!¢Ih{ permet d'évaluer, également en nombre de points, les niveaux de soins 

nécessaires pour la prise en charge de la polypathologie des personnes âgées. 

Le PATHOS Moyen Pondéré (PMP) ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ était de 160 au 31 décembre 2013. 

Le GMP et le PMP ont progressé ces dernières années. La médicalisation des EHPAD et le maintien 

Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ ƻƴǘ ŎƻƴǘǊƛōǳŞ Ł ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ de la population accueillie. En effet, les personnes entrent 

Ǉƭǳǎ ǘŀǊŘƛǾŜƳŜƴǘ Ŝƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǎǳǊǘƻǳǘ ƭƻǊǎǉǳŜ ƭŜǳǊ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ ƴŜ ǇŜǊƳŜǘ Ǉƭǳǎ ƭŜ 

maintien à domicile dans de bonnes conditions pour lui-même et/ou pour les aidants familiaux. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Plus de пл҈ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ǇǊŞǎŜƴǘŜƴǘ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƭƛŞǎ Ł ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩAlzheimer ou maladies 

apparentées (49 résidents sur 115 au 31/12/2013). 

Ce nombre a fortement augmenté ces dernières années. Il a quasiment doublé depuis 2007. Cette 

augmentation est ƭƛŞŜ Ł ƭΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ ŘŜ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ qui est passé de 80 à 120 lits et 

Ł ƭΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘŜ ŘŜǳȄ ǳƴƛǘŞǎ ŘƛǘŜǎ ζ protégées ». 
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6.3. Origine géographique et dynamique de parcours des résidents  

34% des personnes accueillies au 31/12/2013 proviennent de Monts et son canton et 92% du 

département. 

 

 

 

 

 

 

 

 

! ƭŀ ǎǳƛǘŜ ŘΩǳƴŜ ǎǳōǾŜƴǘƛƻƴ ƻǳ ŘΩǳƴŜ ŀƛŘŜ ŀǇǇƻǊǘŞŜ ƭƻǊǎ ŘŜǎ ŀƎǊŀƴŘƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŀǳȄΣ 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǊŞǎŜǊǾŜ пт ƭƛǘǎ Ł ŘŜǎ ŎŀƛǎǎŜǎ ŘŜ ǊŜǘǊŀƛǘŜ Ŝǘ Ł ƭŀ ŎƻƳƳǳƴŜ ŘŜ aƻƴǘǎ ǎŜƭƻƴ ƭŀ 

répartition suivante : 
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Les résidents ŘŜ ƭΩ9It!5 ζ La Vasselière » viennent majoritairement de leur domicile (59% pour 

ƭΩŀƴƴŞŜ нлмоύ. 

 

 

 

 

 

 

 

 

La durée moyenne de séjour a fortement diminué : Elle a baissé de 2 années en 10 ans (de 6,72 

années en 2002 à 4,71 années en 2013). 

Cette diminution engendre plus de mouvements chaque année et ces nombreuses entrées et 

sorties ont un impact conséquent sur le travail des salariés (accueil administratif, accueil par les 

soignants, réfections des chambresΧύ  
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Pour une majorité des personnes accompagnées, [Ω9It!5 Ŝǎǘ le dernier lieu de vie. La qualité de 

vie engƭƻōŜ ƛƴŞǾƛǘŀōƭŜƳŜƴǘ ŎŜƭƭŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ Ŧƛƴ ŘŜ ǾƛŜ. 

Lors des transferts vers un autre établissement (EHPAD, logement-ŦƻȅŜǊΣ ǳƴƛǘŞ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜΧύ [ŀ 

Vasselière prend contact avec les proches du résident afin dŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ dans la recherche 

dΩǳƴŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ƳƛŜǳȄ ŀŘŀǇǘŞŜΦ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6.4. Aides financières et mesures de protection juridique  

9ƴ нлмоΣ млм ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ όǎƻƛǘ уу҈ύ ōŞƴŞŦƛŎƛŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!ƭƭƻŎŀǘƛƻƴ tŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞŜ ŘΩ!ǳǘƻƴƻƳƛŜ ό!t!ύΦ 

[Ŝǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀŎŎǳŜƛƭƭƛŜǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘŜ ƭΩ!ƭƭƻŎŀǘƛƻƴ [ƻƎŜƳŜƴǘ ό![ύ ƻǳ ŘŜ 

ƭΩ!ƭƭƻŎŀǘƛƻƴ tŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞŜ ŀǳ [ƻƎŜƳŜƴǘ ό!t[ύΦ !ǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ оо ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ (soit 27%) bénéficient de 

ƭΩ!t[Φ 9ƴ ŎŜ ǉǳƛ ŎƻƴŎŜǊƴŜ ƭΩ![Σ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŀƛǊŜǎ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ connu car contrairement à 

ƭΩ!t[Σ ŎŜǘǘŜ ŀƛŘŜ Ŝǎǘ ǾŜǊǎŞŜ ŘƛǊŜŎǘŜƳŜƴǘ ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΦ 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǘƻǘŀƭŜƳŜƴǘ ƘŀōƛƭƛǘŞ Ł ƭΩ!ƛŘŜ {ƻŎƛŀƭŜ όŎŦΦ ŀǊǊşǘŞ Řǳ лоκлрκнлмнύ Ŝǘ м2 personnes 

(soit 10%) en bénéficient actuellement.  
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En 2013, 5 résidents (soit 4%) sont aidés financièrement par leur famille pour régler leurs frais de 

séjour. Au ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмоΣ 38 ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ōŞƴŞŦƛŎƛŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ǇǊƻǘŜŎǘƛƻƴ ƧǳǊƛŘƛǉǳŜ όǘǳǘŜƭƭŜ ƻǳ 

curatelle), soit 33% des résidents accueillis. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6.5. Participation des résidents et  de leur entourage à la vie de 

ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

Il existe conformément au décret n°2004-287 du 25 mars 2004, modifié par le décret du 2 

novembre 2005, un Conseil de la vie sociale (CVS)Σ ƛƴǎǘŀƴŎŜ ŘΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŜǳǊǎ 

ŦŀƳƛƭƭŜǎΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩun organisme consultatif sur toutes les questions relatives à la vie dans 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ Lƭ Ŝǎǘ ƳŀƧƻǊƛǘŀƛǊŜƳŜƴǘ ŎƻƳǇƻǎŞ ŘŜ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘǎ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎΦ 

5Ŝǎ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘǎ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎƳŜ ƎŜǎǘƛƻƴƴŀƛǊŜ, des élus 

ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴŜ ŘΩƛƳǇƭŀƴǘŀǘƛƻƴ ǇŀǊǘƛŎƛǇŜƴǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ Ł ŎŜǘǘŜ ƛƴǎǘŀƴŎŜΦ 

!Ŧƛƴ ŘΩŀǎǎƻŎƛŜǊ ƭŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ł ƭŀ ǾƛŜ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ŘŜǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜǎ Ŝƴ 

CVS au moins trois fois par an. 

tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƳŜǘ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ les actions suivantes visant à ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ Ł la 

participation des résidents et/ou de leur famille : 

ü Organisation de consultations périodiques des résidents et de leur famille : 

Á Commission menus mensuelle 

Á Commission animations mensuelle 

Á Enquête de satisfaction annuelle 

ü aƛǎŜ Ł ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘΩǳƴ cahier de suggestions aux résidents et à leur famille. Les suggestions 

ǎǳǊ ƭŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ sont transmises Ł ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ǉǳƛ ǎΩŜŦŦƻǊŎŜ ŘΩȅ 

répondre au mieux, en fonction des locaux et des contraintes du service. 

ü Rencontres par les responsables de services et/ou la direction sur rendez-vous. Une affiche 

indique le nom du professionnel à contacter selon les interrogations du résident et/ou de sa 

famille.  
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ü Participation à différents ƳƻƳŜƴǘǎ ŘΩéchanges conviviaux (par exemple lors de certains 

spectacles et repas à thème). 

ü wŞŎŜǇǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ŎƘŀǉǳŜ ŀƴƴŞŜ Ł ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜǎ ǾǆǳȄ pour présenter le bilan de 

ƭΩŀƴƴŞŜ ǇŀǎǎŞŜ Ŝǘ ƭŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ Ł ǾŜƴƛǊΦ 

ü aƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ groupe de parole « famille », constitué par des individus qui se 

ǊŜƎǊƻǳǇŜƴǘ ŀǳǘƻǳǊ ŘΩǳƴŜ ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜ ŎƻƳƳǳƴŜ όǇŀǊ ŜȄŜƳǇƭŜ Υ ƭΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ŘŜ 

son proche). Le groupe de parole est encadré par le ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀŦƛƴ ŘŜ 

ŎǊŞŜǊ ǳƴ ŜǎǇŀŎŜ ŘΩŞŎƻǳǘŜΣ ŘŜ ŎƻƴǎŜƛƭ Ŝǘ ŘΩƛƴŦormations. Il revêt un caractère thérapeutique. 

Il ǎŜ ŘŞǊƻǳƭŜ ŘŜǳȄ Ŧƻƛǎ ǇŀǊ Ƴƻƛǎ ƭŜ ƭǳƴŘƛ ŘŜ мрƘпр Ł мсƘпр Ŝǘ ǎΩŀǇǇǳƛŜ ǎǳǊ ǳƴŜ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ 

active et volontaire des familles. Ces dernières reçoivent préalablement un courrier qui 

propose des thèmes différents (par exemple : ƭŜ ǎȅƴŘǊƻƳŜ ŘŜ ƭΩŞǇǳƛǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƛŘŀƴǘ). Il est 

composé de six à huit personnes afin de faciliter le libre-échange et la prise de parole de 

chacun. 

Certaines règles sont fondamentales à son bon déroulement : le respect mutuel, la 

confidentialité, la liberté de parole, la non-violence, le non jugement. 

ü LƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ (calendrier hebdomadaire 

ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴǎΧύΦ 

ü Affichages obligatoires (droits de la personne âgée en EHPAD, compte rendu du CVS, liste des 

ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘǎ ŘΩǳǎŀƎŜǊǎ Ŝǘ ŘŜ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ŘΩǳǎŀƎŜǊǎΧ). 

 

Les enquêtes de satisfaction apportent des résultats majoritairement satisfaisants. 

5ŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ŘŀǾŀƴǘŀƎŜ la participation des résidents et de leur famille, 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀ ŎƻƳƳŜ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŜǊ ŘŜǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 

semestrielles ou annuelles. Elles seraient à destination des résidents, des familles et 

éventuellement des partenaires de ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀŦƛƴ ŘŜ ǇǊŞǎŜƴǘŜǊ ƭŜǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀǳȄ ǇǊƻƧŜǘǎ Ŝƴ 

cours ou réŀƭƛǎŞǎΣ ƻǳ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǊ ǎǳǊ ǳƴŜ ǘƘŞƳŀǘƛǉǳŜ (par exemple : explication du budget). 
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Partie III.  .ÁÔÕÒÅ ÄÅ ÌȭÏÆÆÒÅ ÄÅ ÓÅÒÖÉÃÅ ÅÔ ÓÏÎ ÏÒÇÁÎÉÓÁÔÉÏÎ 

1. 0ÒÏÊÅÔ ÄȭÁÃÃÕÅÉÌ 

[ΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ǳƴ ŞǾŞƴŜƳŜƴǘ ŀǎǎŜȊ ǇŜǊǘǳǊōŀƴǘ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŃƎŞŜΣ 

surtout ǎƛ ŜƭƭŜ ƴŜ ǎΩȅ Ŝǎǘ Ǉŀǎ ǇǊŞǇŀǊŞŜΦ 9ƭƭŜ Ŝǎǘ ǎƻǳǾŜƴǘ ŎƻƴǎŞŎǳǘƛǾŜ Ł ŘŜǎ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ όŀŎŎƛŘŜƴǘǎΣ 

ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΧ), ǉǳŀƴŘ ŜƭƭŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ƛƴŦƭǳŜƴŎŞŜ ǇŀǊ ŘŜǎ ǇǊoches. 

« [ΩŞǘŀǇŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΣ ƻǳ ŘŜ ƭŀ ǇǊƛǎŜ ŘŜ ŎƻƴǘŀŎǘ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜΣ Ŝǎǘ ŎŀǇƛǘŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǊŞǳǎǎƛǘŜ ŘŜ 

ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ƻǳ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘΩǳƴ ǳǎŀƎŜǊΦ /Ŝ ǘŜƳǇǎ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ 

Řƻƛǘ şǘǊŜ ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘΩƻǳǾǊƛǊ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŀŎŎǳŜƛƭƭƛŜ de nouvelles possibilités et nouvelles 

perspectives »1. 

1.1. 0ÒÅÍÉîÒÅ ÐÒÉÓÅ ÄÅ ÃÏÎÔÁÃÔ ÅÔ ÄÅÍÁÎÄÅ ÄȭÁÄÍÉÓÓÉÏÎ 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ όǎǳƛǘŜ Ł ǳƴ ŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛǉǳŜ ƻu sur place) avant toute entrée dans 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜΣ ŜƭƭŜ ǇŜǊƳŜǘ ŘŜ ŘŞǘŜǊƳƛƴŜǊ ƭΩŀŘŞquation des besoins de la personne 

ŃƎŞŜ ŀǾŜŎ ƭΩƻŦŦǊŜ ǇǊƻǇƻǎŞŜ ǇŀǊ ƭΩ9It!5. Un agent administratif ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ est disponible du lundi au 

vendredi, de 9h30 à 12h15 et de 13h15 à 17h30, Ł ƭΩŜƴǘǊŞŜ de La Vasselière ŀŦƛƴ ŘΩŀǇǇƻǊǘŜǊ ǘƻǳǘŜǎ 

les informations nécessaires Ŝǘ ŘŜ ǊŜƳŜǘǘǊŜ ƭŀ ǇƭŀǉǳŜǘǘŜ ŘŜ ǇǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Le demandeur, ǉǳΩƛƭ ǎƻƛǘ ƭŜ ŦǳǘǳǊ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ƭǳƛ-même ou un tiers, doit constituer un dossier de 

ŘŜƳŀƴŘŜ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ national ŎŜǊǘƛŦƛŞ ǇŀǊ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ 5Φ омн-155-1 du CASF. Celui-ci comprend un 

volet administratif et un volet médical, ce dernier devra être renseigné par un médecin et remis 

sous pli confidentiel. Ce dossier est disponible de diverses manières (sur le site internet de 

Touraine ReperΩ!ƎŜΣ auprès du //!{Χύ Ŝǘ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ǊŜƳƛǎ ǎǳǊ ŘŜƳŀƴŘŜ ǇŀǊ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

[ΩŀƎŜƴǘ administratif ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΣ ŀǳ ƳƻƳŜƴǘ Řu retour du dossier complet par le demandeur, peut 

proposer sur rendez-Ǿƻǳǎ ǳƴŜ ǾƛǎƛǘŜ ǎǳŎŎƛƴŎǘŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Le dossier de préadmission doit être mis à jour par le demandeur, si la situation administrative 

ŎƘŀƴƎŜ ƻǳ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŀǊǘƛŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǎƛ ƭΩŞǘŀǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŀ ŞǾƻƭǳŞΦ [ŀ ŘŜƳŀƴŘŜ Řƻƛǘ şǘǊŜ 

confirmée, par téléphone ou par mail, tous les trois mois environ pour la mise à jour des listes 

ŘΩŀǘǘŜƴǘŜΦ 

1.2. Gestion des ÄÏÓÓÉÅÒÓ ÄÅ ÄÅÍÁÎÄÅ ÄȭÁÄÍÉÓÓÉÏÎ 

Les dossiers de demandes ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ǎƻƴǘ ŞǘǳŘƛŞǎ ŎƘŀǉǳŜ ǎŜƳŀƛƴŜ ǇŀǊ ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ 

ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ comprenant : la direction, le médecin coordonnateur, ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ 

coordinateur, le psychologue, le responsable hôtelier Ŝǘ ƭΩŀƎŜƴǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 

Les demandes ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ǎƻƴǘ orientées par la commission vers la ƭƛǎǘŜ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ correspondant 

à la situation : hébergement en étage ou en unité, ƴƻǘƛƻƴ ŘΩŜƴǘǊŞŜ ƛƳƳŞŘƛŀǘŜΣ ŘΩŜƴǘǊŞŜ ŘƛŦŦŞǊŞŜ 

ou inscription par précaution.  

                                                      

1
 ANESM, Recommandations de bonnes pratiques professionnelles, La bientraitance : définition et repères pour la mise 
Ŝƴ ǆǳǾǊŜ, p.18. 
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[ŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ƭƛǎǘŜǎ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ Ŝǎǘ ǊŞŀƭƛǎŞŜ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘŜ ŎǊƛǘŝǊŜǎ ŎƭŀƛǊŜƳŜƴǘ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞǎ dans la 

fiche technique « ŞǘǳŘŜ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ »1. [Ŝǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ 

sont étudiées en fonction des places disponibles en unité, selon les modalités décrites dans le 

projet des unités protégées. 

[Ŝǎ ŀǾƛǎ ǎǳǊ ƭŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ŞƳƛǎ ǇŀǊ la commission sont systématiquement communiqués 

par courrier au demandeur. 

Lƭ Ŝǎǘ ŘƛŦŦƛŎƛƭŜ ŘŜ ŘŞŦƛƴƛǊ ƭŀ ŘǳǊŞŜ ƳƻȅŜƴƴŜ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ, les modŀƭƛǘŞǎ ŘŜ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ƭƛǎǘŜǎ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ 

ayant été récemment modifiées. Les places disponibles fluctuent selon les années. [ΩŀǘǘŜƴǘŜ ǇŜǳǘ 

être de plusieurs moisΦ 9ƴ ŎƻƴǎŞǉǳŜƴŎŜΣ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŜƴŎƻǳǊŀƎŜ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ł solliciter 

ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ si leur demande est urgente ou ǎΩƛƭǎ ƴŜ ǎƻƴǘ Ǉŀǎ ǇǊƛƻǊƛǘŀƛǊŜǎ. 

1.3. Propositio Î ÄȭÁÃÃÕÅÉÌ ÅÔ ÒÅÎÃÏÎÔÒÅ ÄÅ ÐÒïadmission  

Le futur résident et sa famille sont avertis par ƭΩŀƎŜƴǘ administratif ŘΩaccueil loǊǎǉǳΩǳƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ 

est disponible, après avis de la commission ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΦ 

[ƻǊǎǉǳŜ ƭŀ ŘŀǘŜ ŘΩadmission est proche, une entrevue est organisée sur rendez-vous avec le 

médecin coordonnateur, le résident (sauf exception) et ses proches. Les informations recueillies 

sont ensuite transmises aux inŦƛǊƳƛŜǊǎ Ŝǘ Ł ƭΩŞǉǳƛǇŜ soignante. 

Lors de cette rencontre, une visite des lieux peut être effectuée (espaces communs et chambre) 

ǇŀǊ ƭΩŀƎŜƴǘ administratif ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΦ /ŜǘǘŜ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜ ǇŜǊƳŜǘ à la personne de se projeter dans son 

futur lieu de vie et ƻōǘŜƴƛǊ ƭŜǎ ǊŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘǎ ǉǳΩŜƭƭŜ ǎƻǳƘŀƛǘŜ ǉǳŀƴǘ Ł ƭŀ ǾƛŜ Ŝǘ Ł ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘion au 

ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

{ƛ ƭŜ ŦǳǘǳǊ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ƴΩŜǎǘ pas en capacité de se déplacer, une visite à domicile effectuée par un 

binôme de professionnels peut lui être proposée. 

[Ŝ ƭƛǾǊŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΣ le règlement de fonctionnement, ainsi que tous les documents nécessaires 

ŀǾŀƴǘ ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩǳƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ2 sont délivrés lors ŘŜ ŎŜǘǘŜ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜ ǇŀǊ ƭΩŀƎŜƴǘ 

administratif ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 

Cette étape de préadmission est primordiale. Son rôle est ŘŜ ǎΩŀǎǎǳǊŜǊ Řǳ consentement du futur 

résident, ŘΩŞǘŀōƭƛǊ ǳƴŜ ǊŜƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎƻƴŦƛŀƴŎŜ ŀǾŜŎ lui, de le rassurer et de cerner au mieux ses 

ōŜǎƻƛƴǎ ǇƻǳǊ ǉǳΩƛƭ soit satisfait par le service proposé dès son arrivée. 

Le service hôtellerie met à disposition le logement ŀǾŀƴǘ ƭΩŜƴǘrée ŀŦƛƴ ǉǳΩƛƭ ǇǳƛǎǎŜ şǘǊŜ ŀƳŞƴŀƎŞ et 

personnalisé par le résident et/ou ses proches. 

1.4. Accueil du résident  

[ΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ [ŀ ±ŀǎǎŜƭƛŝǊŜ Ŝǎǘ ǘǊŝǎ ŀǘǘŜƴǘƛǾŜ Ł ŎŜ ǉǳŜ ƭΩŜƳƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ǎŜ 

déroule dans les meilleures conditions. 

                                                      

1
 Annexe 4. Fiche technique admi_001_ŞǘǳŘŜ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ, p. 81. 

2
 Annexe 5. Liste des documents administratifs, p. 82. 
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Pour cela lΩŜƴǘǊée du résident se fait du lundi au jeudi, hors jours fériés, et le plus souvent en fin 

ŘŜ ƳŀǘƛƴŞŜΣ ƻǴ ǳƴ Şǘŀǘ ŘŜǎ ƭƛŜǳȄ ŘΩŜƴǘǊŞŜ Ŝǎǘ ǊŞŀƭƛǎŞ par le responsable hôtelier. Le logement est 

un lieu privé, une clé est proposée à chaque résident à son entrée. 

Afin de permettre un accueil plus convivial, ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƻŦŦǊŜ ƭŜ ŘŞƧŜǳƴŜǊ ŀǳȄ ǇǊƻŎƘŜǎ 

accompagnant le nouveau résident pour cette journée particulière. Un cadeau de bienvenu est 

ǊŜƳƛǎ ŀǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Řŝǎ ƭŜ ǇǊŜƳƛŜǊ ƧƻǳǊ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŞŜΦ 

9ƴ ŘŞōǳǘ ŘΩŀǇǊŝǎ-midi, un mƻƳŜƴǘ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜ lui est proposé avec un infirmier, un aide-soignant 

et un agent hôtelier, pour renforcer lŀ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳeil et permettre de recueillir ses 

habitudes de vie1. 

[ΩŀǊǊƛǾŞŜ ŘΩǳƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Ŝǎǘ ŀƴƴƻƴŎŞŜ ŀǳȄ ŀǳǘǊŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴts et aux professionnels. 

Pour donner au résident le temps de la réflexion, la finalisation du dossier administratif ne se fait 

pas obligŀǘƻƛǊŜƳŜƴǘ ƭŜ ƧƻǳǊ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 9ƴ ŜŦŦŜǘΣ la personne a quinze jours pour signer ou 

remettre les documents (contrat de ǎŞƧƻǳǊΣ ǊŝƎƭŜƳŜƴǘ ŘŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘΧύΦ 

1.5. Accompagnement du résident  

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ personnel participe à la quŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ŦŀŎƛƭƛǘŜ ƭΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎƘŀǉǳŜ 

ƴƻǳǾŜŀǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Ł ƭŀ ǾƛŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Les différents membres du personnel (infirmier coordinateur, responsable hôtelier, animateur, 

ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜΣΧύ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ǎŜ ǇǊŞǎŜƴǘŜǊ ŀǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ dans les quinze jours qui suivent son entrée. 

[Ŝ ƳŞŘŜŎƛƴ ŎƻƻǊŘƻƴƴŀǘŜǳǊ ǊŞŀƭƛǎŜ ǳƴŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Řǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘΩŀǳǘƻƴƻmie (GIR) du résident dans 

les trois semaines suiǾŀƴǘ ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ, afin de renseigner les demŀƴŘŜǎ ŘΩŀƭƭƻŎŀǘƛƻƴΦ Lƭ ŜŦŦŜŎǘǳŜ 

également en début de séjour une évaluation (dossier patient, traitement médicamenteux et plan 

de soins et situation à risque) Řŀƴǎ ƭΩƻǇǘƛǉǳŜ ŘΩŀŘŀǇǘŜǊ ŀǳ ƳƛŜǳȄ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎ ǉǳƛ ƭǳƛ ǎƻƴǘ ŀǇǇƻǊǘŞǎΦ 

Conformément à la procédure du projet de vie personnalisé, chaque résident rencontre ses deux 

référents professionnels (soignant et non soignant) dans le mois suivant son arrivée. 

1.6. Évaluati on ÅÔ ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

[ΩŜƴǉǳşǘŜ ŘŜ ǎŀǘƛǎŦŀŎǘƛƻƴ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ŘŞōǳǘ нлмп ǘŞƳƻƛƎƴŜ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ 

ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ŀǳ ǎŜƛn ŘŜ ƭΩ9It!5 ζ La Vasselière ». En moyenne 95% des familles interrogées ont 

indiqué être satisfaites ou très satisfaites pour les items « courtoisie » (95%), « disponibilité » 

(97%), et « réponse aux attentes » (93%). 

!Ŧƛƴ ŘŜ ǎΩŀŘŀǇǘŜǊ ŀǳȄ ŞǾƻƭǳǘƛƻƴǎ ŘΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ et de répondre au mieux aux attentes des 

usagers, la structure a actualisé en 2014 les documents ƭƛŞǎ Ł ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ όprocédure « commission 

ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ », fiche technique « ŞǘǳŘŜ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ », contrat de séjour et règlement 

de fonctionnement).  

                                                      

1
 Annexe 6. Recueil des habitudes de vie, p. 83. 
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Perspectives  ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

 Proposer systématiquement un questionnaire de satisfaction spécifiǉǳŜ Ł ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 

 Ce questionnaire sera remis à chaque nouveau résident un mois après son entrée. Il permettra 

ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ŘŜ Ŧŀœƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ƭŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ (fiche action n°38) 

 Créer et actualiser un site internet. (création en 2014) 

 La mƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ǎƛǘŜ ƛƴǘŜǊƴŜǘ ŎƻƳǇǊŜƴŀƴǘ ƭŜǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ƭƛŞŜǎ Ł ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΣ 

ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ŘŜǎ ǇƘƻǘƻǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀƛǘ un accès direct aux renseignements 

concernant ƭΩEHPAD. Ceci limiterait ƭŜǎ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ de visites ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ 

ƴƻƳōǊŜǳǎŜǎ ǇŀǊ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǳ ƴƻƳōǊŜ ŜŦŦŜŎǘƛŦ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴs réalisé et permettrait un accès aux 

informations le week-end. Ce projet est en lien avec le service communication de la MFIT. 

 Actualiser la plaquette de ǇǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŜ ƭƛǾǊŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ. (FA n°59) 

 Formaliser Ŝǘ ƳŜǘǘǊŜ Ł ƧƻǳǊ ƭŜǎ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΣ ǎŜƭƻƴ ƭŜǎ ƴŞŎŜǎǎƛǘŞǎ 

ŘΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴΦ (FA n°58) 

 Favoriser les relations entre les résidents : présenter rapidement le nouveau venu aux autres 

résidents. (FA à créer - 2015) 
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2. Projet de vie personnalisé des résidents  

2.1. Objectifs du p rojet de vie personnalisé et rôle des référents  

2.1.1. Les objectifs du projet de vie personnalisé  

Le projet de vie personnalisé (PVP) ǇŜǊƳŜǘ ŘΩŀŘŀǇǘŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŀǳ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴ ŘŜ 

ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭŜǳǊǎ attentes, besoins et capacités. Il est élaboré en 

tenant compte des contraintes institutionnelles (charte des droits et libertés de la personne 

accueillie et loi du 2 janvier 2002). 

La finalité du projet de vie personnalisé Ŝǎǘ ŘΩŀǇǇƻǊǘŜǊ « Une prise en charge et un 

accompagnement individualisé de qualité favorisant son développement, son autonomie et son 

insertion, adaptés à son âge et à ses besoins, respectant son consentement éclairé »1. 

Les objectifs sont de faciliter la communication entre le résident, sa famille et les professionnels, 

ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǳƴŜ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ ŘŜ vie et de bien-être de la personne accueillie et ainsi préserver son 

identité. 

2.1.2. Le rôle du référent  professionnel  

Le terme de « référent » est employé pour désigner les professionnels chargés du suivi et de la 

ǾŜƛƭƭŜ ƎŞƴŞǊŀƭŜ ŘΩǳƴ ƴƻƳōǊŜ ƭƛƳƛǘŞ ŘŜ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘŜ ǾƛŜ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞs (3 ou 4). Le référent est 

ƭΩƛƴǘŜǊƭƻŎǳǘŜǳǊ ǇǊƛǾƛƭŞƎƛŞ ŘŜǎ ǇŀǊǘƛŜǎ ǇǊŜƴŀƴǘŜǎ όǊŞǎƛŘŜƴt, famille et équipe pluridisciplinaire). Il 

veille au déroulement des différentes étapes du projet et à la cohérence des interventions. 

Le référent ŀ ǳƴ ǊƾƭŜ ŘΩŞŎƻǳǘŜΦ Lƭ est chargé de recueillir les besoins et attentes du résident, ainsi 

que les informations nécessaires sur sa situation. Il participe à la ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ ŘΩobjectifs 

ŘΩaccompagnement, lors de la synthèse et de la réévaluation du projet de vie personnalisé. De 

plus, il exerce une fonction de vigilance et veille à la mise Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŘŞŦƛƴƛs. 

2.2. Recueil de données en lien avec le résident  

!Ǿŀƴǘ ƭΩŜƴǘǊŞŜ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŞǎƛƎƴŜ ŘŜǳȄ ǊŞŦŞǊŜƴǘǎ ǇŀǊƳƛ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ, en fonction 

Řǳ ƴǳƳŞǊƻ ŘŜ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ǉǳƛ ƭǳƛ Ŝǎǘ ŀǘǘǊƛōǳŞΦ [Ŝǎ ǊŞŦŞǊŜƴǘǎ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƴǘ Ŝƴ ōƛƴƾƳŜΣ ƭΩǳƴ Ŧŀƛǎŀƴǘ 

partie du personƴŜƭ ǎƻƛƎƴŀƴǘ Ŝǘ ƭΩŀǳǘǊŜ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ƴƻƴ ǎƻƛƎƴŀƴǘ όƘƾǘŜƭƭŜǊƛŜΣ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴΣ 

animation ou restauration). 

Depuis 2014, lŜ ƭƛǾǊŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŦƻǳǊƴƛ Ł ƭΩŜƴǘǊŞŜ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ƳŜƴǘƛƻƴƴŜ sŜǎ ŘŜǳȄ ǊŞŦŞǊŜƴǘǎ ŀŦƛƴ ǉǳΩƛƭ 

puisse les identifier dès son arrivée. Le recueil des habitudes de vie qui a lieu le jour de son accueil 

est effectué par un infirmier, un aide-soignant et un agent hôtelier2. Si les référents sont 

ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜǎ ŀǳ ƳƻƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ƛƭǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ǇŀǊǘƛŎƛǇŜǊ Ł ŎŜ ǇǊŜƳƛŜǊ ǊŜŎǳŜƛƭ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎΦ Celui-ci 

permet de mettre en place un accompagnement personnalisé dès les premières semaines. 

Le résident est pleinement acteur du projet. 

  

                                                      

1
 Article L. 311-3 du code de l'action sociale et des familles. 

2
 Cf. Partie III.1.4 - Accueil du résident, p. 26. 
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La semaine suivant son admission, les référents lui remettent une fiche « projet de vie 

personnalisé »1 ǾƛŜǊƎŜ ŀŦƛƴ ǉǳΩƛƭ ǇǳƛǎǎŜ la remplir. Cette fiche synthétise ƭΩƘƛǎǘƻƛǊŜ ŘŜ ǾƛŜΣ ƭŜǎ 

habitudes de vie, les habitudes alimentaires et la vie sociale. Les référents, parfois accompagnés 

de la famille, peuvent aider le résident à la remplir. [ƻǊǎǉǳŜ ƭŜ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Ŝǎǘ Řŀƴǎ ƭΩƛƴŎŀǇŀŎƛǘŞ Ře 

ǎΩŜȄǇǊƛƳŜǊΣ ƭŀ ŦŀƳƛƭƭŜ Ŝǎǘ ǎƻƭƭƛŎƛǘŞŜΦ 

La fiche « projet de vie personnalisé » permet ŘŜ ŘŞŦƛƴƛǊ ƭŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

individualisé. 

2.3. $ïÆÉÎÉÔÉÏÎ ÄȭÏÂÊÅÃÔÉÆÓ ÄȭÁÃÃÏÍÐÁÇÎÅÍÅÎÔ ÐÅÒÓÏÎÎÁÌÉÓï 

Une évaluation gérontologique globale du résident est effectuée dans les 15 jours après son 

admission ǇŀǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴt. UƴŜ ǊŞǳƴƛƻƴ ŘΩŞǉǳƛǇŜ ŀ ƭƛŜǳ ǳƴ 

mois plus tard afin de réaliser la synthèse du projet de vie personnalisé. Durant cette réunion 

ƭΩŞǉǳƛǇŜ Ǉƭǳridisciplinaire (médecin coordonnateur, infirmier coordonnateur, infirmiers, 

psychologue, animateur, ergothérapeute) et les deux référents définissent des objectifs 

ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞ Ł ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜΦ 

Ces objectifs sont proposés au résident ou à son représentant légal, ŀŦƛƴ ŘΩŀǾƻƛǊ ǎŀ ǾŀƭƛŘŀǘƛƻƴ. Le 

projet est ensuite présenté à la direction. 

Lorsque le projet personnalisé est validé par le résident ou son représentant légal et la direction, 

les objectifs de la synthèse sont transmis en réunion pluridisciplinaire ǇŀǊ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ 

Ł ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴŀƴǘ ŀǳǇǊŝǎ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ. Ainsi ils pourront mettre en place 

au quotidien les actions préconisées par le projet de vie personnalisé. 

Six mois après la validation du projet de vie personnalisé les référents Ŝǘ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ effectuent une 

ǊŜƭŜŎǘǳǊŜ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ ŀŦƛƴ ŘŜ ǎΩŀǎǎǳǊŜǊ ǉǳΩƛƭ ǎƻƛǘ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ŀŘŀǇǘŞΦ 

Le projet de vie personnalisé est réévalué ǇŀǊ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǇƭǳǊƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜ à chaque changement de 

ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ƻǳ ŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ōǊǳǘŀƭŜ ŘŜ ƭΩŞtat de santé du résident, et au minimum tous les ans. 

2.4. OÖÁÌÕÁÔÉÏÎ ÅÔ ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

[ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ǾƛŜ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞ Ŝǎǘ ǊŞŎŜƴǘŜΦ ¢ƻǳǎ ƭŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ƻƴǘ ǳƴ ōƛƴƾƳŜ ŘŜ 

référents identifié, la démarche est en cours et des réunions sont programmées pour la 

formalisation de tous les projets de vie. 

0ÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

 Formaliser le projet de vie personnalisé ǇƻǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ des résidents ŘΩƛŎƛ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмрΦ 

(fiches action n°65 et 75) 

 Informer les résidents anciennement accueillis et leurs proches des référents attribués. (en 

2014-2015) 

 Réaliser une évaluation permettant de réajuster la procédure si nécessaire. (en 2015) 

 Définir des secteurs de référence pour les infirmiersΣ ŀŦƛƴ ǉǳΩƛƭs suivent les projets de vie des 

résiŘŜƴǘǎ Ŝǘ ǉǳΩƛƭs puissent soutenir les référents dans leurs missions. (réalisé en 2014)  

                                                      

1
 Annexe 7. Fiche projet de vie personnalisé, p.85. 



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

31 03/02/2015  

 

3. Projet de soins  

Le projet de soins est rédigé en tenant compte des besoins des personnes accueillies. Les soins 

ƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎΣ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴŦƻǊǘ ǎƻƴǘ ŀŘŀǇǘŞǎ ŀǳȄ ǇŀǘƘƻƭƻƎƛŜǎ Ŝǘ Ł ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ ŘŜǎ 

résidents. 

3.1. Organisation des soins  

/Ŝ ǇǊƻƧŜǘ Ŝǎǘ Ƴƛǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǇŀǊ ǳƴŜ ŞǉǳƛǇŜ ŎƻƳǇƻǎŞŜ ŘŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎ 

travaillant en collaboration avec des professionnels libéraux et le personnel des autres services de 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

3.1.1. Permanence des soins organisée  

Les soins infirmiers sont assurés du lundi au dimanche, de 6h45 à 20h15. 

[Ŝǎ ǎƻƛƴǎ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴŦƻǊǘ ǎƻƴǘ ŜŦŦŜŎǘǳŞǎ ǇŀǊ ƭŜǎ aides-soignants, aides médico-

psychologique et agents de soins 7 j/7 et 24 h/24. 

Les soins médicaux sont assurés par : 

Á appel du médecin traitant en journée, 

Á ǊŜŎƻǳǊǎ Ł ǳƴ ƳŞŘŜŎƛƴ ǊŜƳǇƭŀœŀƴǘ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩŀōǎŜƴŎŜ Řǳ ƳŞŘŜŎƛn traitant, 

Á recours au médecin coordonnateur en cŀǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ǎΩƛƭ Ŝǎǘ ǇǊŞǎŜƴǘΣ 

Á recours au SAMU la nuit, ou en ƭΩŀōǎŜƴŎŜ ŘŜ ƳŞŘŜŎƛƴ ǎǳǊ ǇƭŀŎŜ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ǾƛǘŀƭŜΦ 

De nuit, si nécessaire, les aides-ǎƻƛƎƴŀƴǘǎ ǘǊŀƴǎƳŜǘǘŜƴǘ ƭŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘŜ ƭƛŀƛǎƻƴ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ŘŜǎ 

résidents. 

3.1.2. Personnel  médico -ÓÏÃÉÁÌ ÓÁÌÁÒÉï ÄÅ ÌȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

Le personnel soignant salarié de ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ŎƻƳǇƻǎŞ : 

Á du médecin coordonnateur, 

Á ŘŜ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛer coordinateur (IDEC), 

Á ŘŜǎ ƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎ ŘƛǇƭƾƳŞǎ ŘΩ;ǘŀǘ (IDE), 

Á des aides-soignants (AS), 

Á des agents de soins (ASH), 

Á des aides médico-psychologiques (AMP), 

Á des assistants de soins en gérontologie (ASG), 

Á ŘŜ ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜΦ 

5ΩŀǳǘǊŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǎƻƴǘ ǇŀǊǘƛŜǎ ǇǊenantes du projet de soins : psychologue, socio-esthéticien 

et animateur. 

[Ŝǎ ŦƻƴŎǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ŎŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǎƻƴǘ ǇǊŞǎŜƴǘŞŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ǎƻŎƛŀƭ1. 

3.1.3. Professionnels exte rnes 

[ΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŜȄŜǊœŀƴǘ Ł ǘƛǘǊŜ ƭƛōŞǊŀƭ Řŀƴǎ ƭŜǎ 9It!5 ǊŞǇƻƴŘ Ł ŘŜǎ 

ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜǎ ŘΩŜȄŜǊŎƛŎŜ ŘŜǎǘƛƴŞŜǎ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Ł ŀǎǎǳǊŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴΣ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΣ ƭŀ 

                                                      

1
 Cf. Partie IV.2.2 - Fonctions liées à ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ, p. 60. 
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ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴΣ Ŝǘ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎΦ /Ŝǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩŜȄŜǊŎƛŎŜ ǎƻƴǘ ǇǊŞŎƛǎŞŜǎ Řŀƴǎ ǳƴ ŎƻƴǘǊŀǘ 

ǉǳƛ Řƻƛǘ şǘǊŜ ŎƻƴŎƭǳ ŜƴǘǊŜ ƭŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ƭŜ ŘƛǊŜŎǘŜǳǊ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ1. 

Á Les médecins généralistes libéraux : Ils assurent le suivi médical des résidents. Ils sont choisis 

par le résident, dans la limite de leur disponibilité à accepter cette charge de soins et à 

ŎƻƴŘƛǘƛƻƴ ŘΩŀǾƻƛǊ ǎƛƎƴŞ ǳƴŜ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Á Les médecins spécialistes libéraux : Ils dispensent un avis spécialisé, sur demande du médecin 

ǘǊŀƛǘŀƴǘΣ ƻǳ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴ ǎǳƛǾƛ ŘŞƧŁ ƛƴƛǘƛŞ ŀǾŀƴǘ ƭΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ 9It!5Σ ƻǳ Řŀƴǎ ŘŜǎ 

ŎƛǊŎƻƴǎǘŀƴŎŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜΦ 

Á Les masseurs-kinésithérapeutes libéraux : Lƭǎ ǎƛƎƴŜƴǘ ǳƴŜ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ Ils 

assurent les séances de massage, mobilisation ou rééducation, sur prescription médicale, pour 

une action préventive, curative, ou de confort. 

Á Les orthophonistes libéraux : Ils réalisent des séances de rééducation, concernant les 

pathologies du langage, des fonctions cognitives ou de la déglutition, sur prescription médicale. 

Ils peuvent éventuellement réaliser des évaluations cognitives. 

Á Les pédicures libéraux : Ils dispensent des soins pour les pieds ou les orteils, en particulier, 

ǇƻǳǊ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ŘƛŀōŞǘƛǉǳŜǎΣ Ƴŀƛǎ ŀǳǎǎƛ ǉǳŀƴŘ ŘŜǎ ƭŞǎƛƻƴǎ ƎşƴŜƴǘ ƭΩŀǇǇǳƛ Ł ƭŀ ƳŀǊŎƘŜ ƻǳ ƭŜ 

chaussage. 

Á Les pharmaciens : Ils délivrent les médicaments, conformément aux prescriptions des 

ordonnances médicales. Cette délivrance se fait de manière nominative, par pochettes 

identifiées au nom de chaque résident. [ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀ Şǘŀōƭƛ ǳƴ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ ŀǾŜŎ ǘǊƻis 

pharmacies : la pharmacie mutualiste et deux pharmacies de proximité situées à Monts. 

3.1.4. Autres partenaires externes  

Á Les centres hospitaliers régionaux universitaires (CHRU) : 

[Ω9It!5 ŀ ǎƛƎƴŞ ǳƴŜ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ /Iw¦ ŘŜ ¢ƻǳǊǎ ŀŦƛƴ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŜǊ ŀǳ ƳƛŜǳȄ la prise en 

ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎΦ [Ŝǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǎΩŜƴƎŀƎŜƴǘ ǇŀǊ ŎŜǘǘŜ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴ Ł ŜŦŦŜŎǘǳŜǊ ǳƴ 

travail coordonné et à développer une prise en charge concertée. 

Á [ΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ όI!5ύ : 

[ƻǊǎǉǳŜ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ǇƻƴŎǘǳŜƭƭŜΣ ƭΩ9It!5 ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ en mesure de pouvoir répondre aux besoins en 

ǎƻƛƴǎ ŘΩǳƴ ǊŞǎƛŘŜƴǘΣ ƛƭ ǇŜǳǘ ŦŀƛǊŜ ŀǇǇŜƭ Ł ƭΩI!5 ŀŦƛƴ ŘΩŞǾƛǘŜǊ ǳƴŜ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŎƻƳǇƭŝǘŜΦ 

[ΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Ŝƴ I!5 ǎŜ Ŧŀƛǘ ŀǇǊŝǎ ŀǾƛǎ Řǳ ƳŞŘŜŎƛƴ ǘǊŀƛǘŀƴǘΣ Řǳ ƳŞŘŜŎƛƴ ŎƻƻǊŘƻƴƴŀǘŜǳǊ 

ŘŜ ƭΩ9It!5 Ŝǘ Řǳ ƳŞŘŜŎƛƴ ŎƻƻǊŘƻƴƴŀǘŜǳǊ ŘŜ ƭΩI!5Φ /ΩŜǎǘ ǳƴŜ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ŎƻƭƭŞƎƛŀƭŜ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ 

directions des deux structures. 

La MFIT a signé un accord-ŎŀŘǊŜ ŀǾŜŎ ƭΩ!{{!5-I!5 Ŝƴ ¢ƻǳǊŀƛƴŜΦ [ŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭΩ!{{!5-

I!5 ǇŜǳǘ ƛƴŎƭǳǊŜ ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩ;ǉǳƛǇŜ 5ŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘŀƭŜ Ŝƴ {oins Palliatifs 37 (EADSP 37), en 

ŀŎŎƻǊŘ ŀǾŜŎ ƭŜ ǊŞǎƛŘŜƴǘΣ ǎƻƴ ƳŞŘŜŎƛƴ ǘǊŀƛǘŀƴǘ Ŝǘκƻǳ ƭŜ ƳŞŘŜŎƛƴ ŎƻƻǊŘƻƴƴŀǘŜǳǊ ŘŜ ƭΩ9It!5Φ 

Une convention a également été signée entre ƭΩI!5 ±ŀƭ ŘŜ [ƻƛǊŜ ƎŞǊŞŜ ǇŀǊ ζ ƭΩ!w!Lw {ŀƴǘŞ » et 

ƭΩ9It!5 ζ La Vasselière ». 

Ces conventiƻƴǎ ƻƴǘ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩƻǇǘƛƳƛǎŜǊ Ŝǘ ŘŜ ǎŞŎǳǊƛǎŜǊ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΦ  

                                                      

1
 Décret n°2010-1731 du 30 décembre 2010. 
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Á Les soins de suites et de réadaptation (SSR) : 

[Ω9It!5 ŀ ǎƛƎƴŞ ǳƴŜ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ ǊŞŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŎŀǊŘƛƻǾŀǎŎǳƭŀƛǊŜ .ƻƛǎ-Gibert, 

établissement SSR géré par la MFIT. Cette convŜƴǘƛƻƴ ŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜǘ ŘΩƻǇǘƛƳƛǎŜǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ 

ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ŘŜ ǘǊŀƴǎŦŜǊǘ Řǳ ǇŀǘƛŜƴǘ ŘΩǳƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǾŜǊǎ ƭΩŀǳǘǊŜ Ŝǘ ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ƭŜ Ǉƭǳǎ 

rapidement possible une prise en charge adaptée au regard de ses besoins. 

3.1.5. Bonnes pratiques  

Des protocoles de sƻƛƴǎ ǎƻƴǘ ŎǊŞŞǎ ŀŦƛƴ ŘŜ ŦƻǊƳŀƭƛǎŜǊ Ŝǘ ŘΩǳƴƛŦƻǊƳƛǎŜǊ ƭŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ 

professionnelles. 

[Ω9It!5 ŘƛŦŦǳǎŜ ƭŜǎ Ǌéférentiels de bonnes pratiques ŘŜ ƭΩ!b9{aΦ /Ŝǎ ŘƻŎǳƳŜƴǘǎ sont présentés 

aux équipes, accessibles en salle de repos et dans chaque service pour faciliter leur consultation. 

[Ŝǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎƻƴǘ ŀǇǇŜƭŞǎ Ł ǊŜǎǇŜŎǘŜǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǊŝƎƭŜƳŜƴǘŀǘƛƻƴǎ 

ŎŀŘǊŀƴǘ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎ, détaillée dans le projet social. 

3.2. Gestion des risques 

3.2.1. Hygiène : Le $ÏÃÕÍÅÎÔ Äȭ!ÎÁÌÙÓÅ ÄÕ 2ÉÓÑÕÅ )ÎÆÅÃÔÉÅÕØ (DARI)  

[ΩŞvaluation du risque infectieux réalisée en décembre 2013 à partir du DARI a conclu que 63 % 

des objectifs sont atteints à La Vasselière. Cet outil permet de visualiser les points forts et les 

points faibles de notre organisation pour dégager ensuƛǘŜ ƭŜǳǊ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ǇǊƛƻǊƛǘŀƛǊŜǎΦ 

/ŜǊǘŀƛƴǎ ǇǊƻǘƻŎƻƭŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŦƛŎƘŜǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘŜ ŎƻƴǎƻƭƛŘŜǊ Ŝǘ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŜǎ 

pratiques dans le domaine du risque infectieux, par exemple ceux concernant le lavage des mains 

et la légionellose. 

Un infirmier est référent « hygiène » Τ ƛƭ ǇŀǊǘƛŎƛǇŜ ŀǾŜŎ ƭΩL59/ Ŝǘ ƭŜ ǊŜǎǇƻƴǎŀōƭŜ ƘƾǘŜƭƛŜǊ ŀǳȄ 

réunions du « Réseau des hygiénistes du Centre » (RHC). 

3.2.2. Plan bleu  

[Ŝ Ǉƭŀƴ ōƭŜǳ Řƻƛǘ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǊŀǇƛŘŜ Ŝǘ ŎƻƘŞǊŜƴǘŜ ŘŜǎ ƳƻȅŜƴǎ ƛƴŘƛǎǇŜƴǎŀōƭŜǎ Ł 

ƭΩ9It!5 ǇƻǳǊ ŦŀƛǊŜ ŦŀŎŜ ŜŦŦƛŎŀŎŜƳŜƴǘ Ł ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŎǊƛǎŜ ǉǳŜƭƭŜ ǉǳŜ ǎƻƛǘ ǎŀ ƴŀǘǳǊŜ όƛƴŎŜƴŘƛŜΣ 

ƛƴƻƴŘŀǘƛƻƴΣ ǊƛǎǉǳŜ ƛƴŦŜŎǘƛŜǳȄΣ ǊƛǎǉǳŜ ŎƭƛƳŀǘƛǉǳŜΣ ǊƛǎǉǳŜ ƴǳŎƭŞŀƛǊŜ Ŝǘ ŎƘƛƳƛǉǳŜΣ ŎƻǳǇǳǊŜ ŘΩǳƴŜ 

ǎƻǳǊŎŜ ŘΩŞƴŜǊƎƛŜΣ ǊƛǎǉǳŜ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ Ŝǘ ŎƻǳǇǳǊŜ ŘΩŜŀǳύΣ ŀŦƛƴ ŘΩŀǎǎurer la continuité des activités. 

¦ƴ Ǉƭŀƴ ōƭŜǳ Ŝǎǘ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǇŀǊ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘŜ ŎŀƴƛŎǳƭŜ Ŝǘ ŘŜ ǇŀƴŘŞƳƛŜ ƎǊƛǇǇŀƭŜΦ 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ƭŜ ǊŞǇŜǊǘƻƛǊŜ ƻǇŞǊŀǘƛƻƴƴŜƭ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ /ŜƴǘǊŜ όwhwύΦ 

3.2.3. Médicaments  

Á Circuit du médicament : 

[Ωƻbjectif est ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ƭŀ ǎŞŎǳǊƛǘŞ Řǳ ŎƛǊŎǳƛǘ Řǳ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘ Ŝǘ ǇǊŞǾŜƴƛǊ ƭΩŜǊǊŜǳǊ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘŜǳǎŜΦ 

Le circuit du médicament passe par six étapes Υ ǇǊŞŀƭŀōƭŜ Ł ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ κ ǇǊŞǇŀǊŀǘƛƻƴ κ 

distribution / administration / enregistrement des soins / surveillance du traitement. 

tƭǳǎƛŜǳǊǎ ǘȅǇŜǎ ŘΩŜǊǊŜǳǊǎ sont possibles : lors de la prescription, des pratiques infirmières ou en 

raison des conditions de travail.  
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Plusieurs étapes sont à respecter, il est indispensable de formaliser le circuit du médicament pour 

faire connaitre toutes les règles à suivre et éviter les erreurs. Par exemple : identifier le patient et 

le médicament, les ǊŝƎƭŜǎ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ Ŝǘ ŘŜ ǎŞŎǳǊƛǘŞ Ł ŎƘŀǉǳŜ ŞǘŀǇŜΣ organiser le stockage. 

Á Particularités de la prescription médicamenteuse chez la personne âgée : 

Il est indispensable de connaître les antécédents médico-chirurgicaux et les autres médicaments 

ǇǊŜǎŎǊƛǘǎ ŀǾŀƴǘ ŘΩƛƴǘǊƻŘǳƛǊŜ ǳƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘΦ Lƭ Ŝǎǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ nécessaire ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭŜ 

bénéfice/risque avant de prescrire, en tenant compte des objectifs attendus, de la polypathologie 

ŦǊŞǉǳŜƴǘŜΣ ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ ƴǳǘǊƛǘƛƻƴƴŜƭΣ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ Řǳ ǇŀǘƛŜƴǘ ŃƎŞΦ Lƭ ŎƻƴǾƛŜƴǘ ŘŜ ǎΩƛƴǘŜǊǊƻƎŜǊ 

sur les effets indésirables secondaires, sur les interactions médicamenteuses fréquentes, sur 

ƭΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜΣ Ŝǘ sur la possibilité de suivi de tout nouveau traitement. 

Par ailleurs, il ne faut pas méconnaitre les thérapeutiques non médicamenteuses, que ce soit en 

matière de troubles du comportement ou de douleur. 

Le médecin coordonnateur peut renforcer la sécurité des prescriptions en assurant une mise à jour 

du dossier patient, en mettant à disposition des médecins traitants toute information utile aux 

bonnes pratiques de prescription médicamenteuse chez la personne âgée. 

3.2.4. Prévention des risques liés à la santé, inh érents à la vulnérabilité des 

résidents  

Á Errance : 

[Ŝǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ŀȅŀƴǘ ŘŜǎ ŎƻƳǇƻǊǘŜƳŜƴǘǎ ŘΩŜǊǊŀƴŎŜ ǎƻƴǘ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞǎ ŀǾŀƴǘ ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ Ŝǘ ƻǊƛŜƴǘŞǎ ǾŜǊǎ 

ǳƴ ŀŎŎǳŜƛƭ Ŝƴ ǳƴƛǘŞ ǇǊƻǘŞƎŞŜΦ 9ƴ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎŞƧƻǳǊΣ ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ŀŘŀǇǘŞ ǎƛ ƭŜǎ ŘŞŀƳōǳƭŀǘƛƻƴǎ 

sont préoccupantes. Des mesures de sécurité peuvent être mises en place (environnement, 

bracelet, unité ǇǊƻǘŞƎŞŜΧ). 

Á Troubles du comportement (agitation, agressivité) : 

[ŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ƛŘŜƴǘƛŦƛŜ avant ƭΩŜƴǘǊŞŜ les indications pour un accueil en unité 

protégée ou propose une réorientation. 

[ŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Ŝǎǘ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞŜΣ ƭΩŀmélioration de la connaissance de la personne implique la 

traçabilité dans le dossier patient de toutes les attitudes et gestes qui apportent un bénéfice sur le 

comportement. Un avis médical est recherché, Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ŀǳǇǊŝǎ ŘΩǳƴ ǇǎȅŎƘƻ-gériatre. Le 

soutien du psychologue est primordial. 

En effet, la prise en charge non médicamenteuse est privilégiée, en évitant si possible le recours 

aux médicaments psychotropes. 

[Ŝ ǊŜŎƻǳǊǎ ŀǳȄ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴǎ Ŝǎǘ ƭƛƳƛǘŞΦ tƻǳǊ ŎŜƭŀ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŧŀƛǘ ǳƴŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ 

bénéfice/risque. Une contention ne peut être installée sans prescription médicale. En cas 

ŘΩǳǊƎŜƴŎŜΣ ƭŜǎ ƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎ ƛƴǎǘŀƭƭŜƴǘ ǳƴŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ ǇǊƻǾƛǎƻƛǊŜ Ŝƴ ŀǘǘŜƴǘŜ ŘΩǳƴ ŀǾis médical. 

Á Chute : 

Toute situation à risque est signalée par les équipes de soins, et évaluée grâce à la coordination de 

ƭΩL59Φ Les infirmiers et lΩŞǉǳƛǇŜ ǎƻƛƎƴŀƴǘŜ ǊŜƳǇƭƛǎǎŜƴǘ ŘŜǎ ŦƛŎƘŜǎ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎƘǳǘŜǎ afin 

ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǳƴŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ avant leur survenue. Le médecin participe à cette évaluation et à la prise 

en charge (bilan, traitement médical). [Ŝ ƳŀǘŞǊƛŜƭ Ŝǘ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ sont adaptés en 

ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜΦ  
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Á Escarre : 

5Ŝǎ ǇǊƻǘƻŎƻƭŜǎ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŘΩŜǎŎŀǊǊŜǎ ŜȄƛǎǘŜƴǘΦ 

Leǎ ǊƛǎǉǳŜǎ ŘΩŜǎŎŀǊǊŜǎ sont évalués ŀŦƛƴ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǳƴŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ avant leurs survenues. Pour 

évaluer ce risque on peut utiliser une échelle de Braden. Toute situation à risque est signalée par 

les équipes de soins Ŝǘ ŞǾŀƭǳŞŜ ƎǊŃŎŜ Ł ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩL59. La prise en charge doit être 

ǊŞŀƭƛǎŞŜ ǎŀƴǎ ŘŞƭŀƛΣ ǇǳƛǎǉǳŜ ƭΩŀǇǇŀǊƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜǎŎŀǊǊŜ ǇŜǳǘ ǎŜ ŦŀƛǊŜ Ŝƴ ǉǳŜƭǉǳŜǎ ƘŜǳǊŜǎΦ [Ŝ ƳŞŘŜŎƛƴ 

participe à cette évaluation et à la prise en charge (bilan, traitement médical). Le matériel et 

ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ sont adaptés Ŝƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜΦ 

Á Douleur : 

Il existe un programme national de lutte contre la douleurΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘΩaméliorer la formation 

initiale et continue des professionnels de santé, améliorer les modalités de traitement 

médicamenteux et ŘΩutilisation des méthodes non pharmacologiques pour une prise en charge de 

qualité. 

Le personnel est sensibilisé à la prise en charge de la douleur. Toute manifestation douloureuse 

est prise en compte, des traitements antalgiques et une prise en charge psychologique sont 

proposés. 

Á Dénutrition : 

La prévention de la dénutrition se fait par une alimentation équilibrée avec hydratation suffisante, 

en respectant les régimes, les troubles de déglutition, les incapacités à manger seul. 

Les risques de dénutrition sont identifiés ŀŦƛƴ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǳƴŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ avant ǉǳΩŜƭƭŜ ƴŜ ǎƻƛǘ 

installée. Toute situation à risque est signalée par les équipes de soins ou de restauration, et 

ŞǾŀƭǳŞŜ ƎǊŃŎŜ Ł ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩL59 : bilan des apports (fiche de suivi alimentaire), contrôle du 

poids, mesure biologique. Le médecin participe à cette évaluation et à la prise en charge (bilan, 

MNA1, traitement médical). 

La texture des aliments et la fréquence des apports sont adaptées pour chaque résident, en 

collaboration avec le service restauration. 

[Ωévaluation des troubles de déglutition éveƴǘǳŜƭǎΣ ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ ōǳŎŎƻŘŜƴǘŀƛǊŜ participe à la 

prévention de la dénutrition. 

[Ω9It!5 ǇŀǊǘƛŎƛǇŜ ŀǳ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ζ la vie à pleines dents, longtemps » initié par la Mutualité 

Française. 

Des actions de formation ont été menées sur les soins buccodentaires. La fréquence de ces soins 

doit être renforcée, cependant il existe plusieurs facteurs limitants : le manque de suivi dentaire 

ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ŀǾŀƴǘ ƭΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ 9It!5Σ ƭΩƻǇǇƻǎƛǘƛƻƴ ǇƻǎǎƛōƭŜ ŘŜ ŎŜǊǘŀƛƴǎ ǊŞǎidents (déments), le 

manque de dentistes, personnel soignant restreint le soir. 

Á Suicide : 

Toute situation à risque est signalée par les équipes de soins et évaluée grâce à la coordination de 

ƭΩL59Φ {ƛ ǳƴ ǊƛǎǉǳŜ ŘŜ ǎǳƛŎƛde est identifié, le médecin, le psychologue, et éventuellement la 

ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ǎƻƴǘ ŎƻƴǘŀŎǘŞǎ ǇƻǳǊ ǇǊŜƴŘǊŜ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ Řŀƴǎ ƭŜǎ ƳŜƛƭƭŜǳǊǎ 

ŘŞƭŀƛǎΦ 5Ŝ ǇƭǳǎΣ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎŜ ƳŜǘ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ŘŜǎ intervenants extérieurs selon la gravité de 

                                                      

1
 Mini Nutritionnal Assessment : outil de dépistage et d'évaluation de la dénutrition. 



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

36 03/02/2015  

 

la situation : SAMU, service de psycho-gériatrie. LΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ est adapté, dans la mesure du 

possible. 

[Ŝ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜ ŘŜ ƭΩ9It!5 Ŝǎǘ ŦƻǊƳŞ ƴƛǾŜŀǳ L ζ prévention et gestion de la crise suicidaire » et 

niveau II « protocole de gestion pré-postvention de la crise suicidaire » 1. Le responsable hôtelier 

est également formé au niveau I. 

Une collaboration est établie avec le Réseau Vies 37 pour la formation du personnel et la prise en 

charge des résidents à risque. 

3.3. Éthique et soins palliatifs  

3.3.1. Bientraitance, respect de la dignité, éthique  

Á Bientraitance et lutte contre la maltraitance : 

Une procédure est mise en place en lien avec le siège de la MFIT. Un suivi des événements 

indésirables est effectué. 

Chaque responsable de service rappelle les bonnes pratiques de bientraitance. 

Selon ƭΩ!b9{aΣ ƭŀ ōƛŜƴǘǊŀƛǘŀƴŎŜ Ŝǎǘ ǳƴŜ ŎǳƭǘǳǊŜ ƛƴǎǇƛǊŀƴǘ ƭŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ǊŜƭŀǘƛƻƴǎ 

ŎƻƭƭŜŎǘƛǾŜǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩǳƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƻǳ ŘΩǳƴ ǎŜǊǾƛŎŜΦ 9ƭƭŜ ǾƛǎŜ Ł ǇǊƻƳƻǳǾƻƛǊ ƭŜ ōƛŜƴ-être de 

ƭΩǳǎŀƎŜǊ Ŝƴ ƎŀǊŘŀƴǘ ǇǊŞǎŜƴǘ Ł ƭΩŜǎǇǊƛǘ ƭŜ ǊƛǎǉǳŜ ŘŜ ƳŀƭǘǊŀƛǘŀƴŎŜ. 

Les fondamentaux de la bientraitance sont : 

ü Une culture du respect de la personne, de son histoire, de sa dignité et de sa singularité, 

ü ¦ƴŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ŘΩşǘǊŜ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŀǳ-ŘŜƭŁ ŘΩǳƴŜ ǎŞǊƛŜ ŘΩŀŎǘŜǎ, 

ü ¦ƴŜ ǾŀƭƻǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴ ŘŜǎ ǳǎŀƎŜǊǎ, 

ü Un aller-retour entre penser et agir, 

ü ¦ƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ŘΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ Ł ǳƴŜ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘƻƴƴŞŜ. 

Le personnel, formé, respecte les recommandations de bonnes pratiques. 

Les résidents et les familles sont informés de leurs droits (affichage pour un ƴǳƳŞǊƻ ŘΩappel en cas 

de signalement de maltraitance). 

Á Respect de la dignité : 

Le résident est au ŎǆǳǊ ŘŜ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΦ [Ŝ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ écoute ses attentes, respecte son 

intimité, son individualité, son espace de vie et ses choix. Il assure une hygiène et une 

présentation adaptées Ŝƴ Ŏŀǎ ŘŜ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΦ 

Á Éthique : 

Les décisions concernant la personne résidant en EHPAD doivent être prises de façon collégiale, 

ŀǾŜŎ ƭΩƛƴǘŞǊŜǎǎŞόŜύ Ŝƴ ǇǊŜƳƛŜǊ ƭƛŜǳΣ ŀǾŜŎ ǎŀ ŦŀƳƛƭƭŜ ǇǊƻŎƘŜΣ afin ŘΩobtenir le meilleur consensus 

Řŀƴǎ ǎƻƴ ƛƴǘŞǊşǘΦ 9ƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǇŀƭƭƛŀǘƛŦǎΣ ŎΩŜǎǘ ƭŀ ƳşƳŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜΣ ŀǾŜŎ en plus la 

participation du médecin traitant. 

                                                      

1
 Protocole permettant de repenser les organisations institutionnelles pour mieux tenir compte des exigences 

cliniques, temporelles et sociales de ces trois temps (pré, per et post intervention). La finalité est de prévenir le suicide 
ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩun ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘΩŜƴ ƭƛƳƛǘŜǊ ƭŜǎ ŎƻƴǎŞǉǳŜƴŎŜǎ ŀǇǊŝǎ ǳƴ ŞǾŜƴǘǳŜƭ ǇŀǎǎŀƎŜ Ł ƭΩŀŎǘŜΦ 
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[Ŝ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀ ƻōǘŜƴǳ ǳƴ 5ƛǇƭƾƳŜ ǳƴƛǾŜǊǎƛǘŀƛǊŜ ό5¦ύ ζ éthique ». Il met en 

place une démarcƘŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ ζ espace éthique » de la région centre : il est intervenu 

auprès des directeurs des services et établissements médico-ǎƻŎƛŀǳȄ ŘŜ ƭŀ aǳǘǳŀƭƛǘŞΦ 5ΩŀǳǘǊŜǎ 

rencontres sont prévues. 

3.3.2. Accompagner les résidents en fin de vie  

[ŀ ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭŀ ŘƻǳƭŜǳǊΣ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǇŀƭƭƛŀǘƛŦǎ Ŝǘ ƭŜ ǊŜǎǇŜŎǘ ŘŜ ƭŀ ŘƛƎƴƛǘŞ Řǳ ǇŀǘƛŜƴǘ 

ǎŜ ǇƻǎŜƴǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ŎƻƳƳŜ ŘŜǎ ŜȄƛƎŜƴŎŜs réglementaires et sociétales. 

[Ω9It!5 Ŝǎǘ ǳƴ ƭƛŜǳ ŘŜ ǾƛŜ Ƴŀƛǎ ŀǳǎǎƛ ǳƴ ƭƛŜǳ ƻǴ ƭŀ ƳƻǊǘ Ŝǎǘ ǎƻǳǾŜƴǘ ŎƾǘƻȅŞŜΣ Řǳ Ŧŀƛǘ ŘΩǳƴŜ 

population particulièrement âgée et fragile. 

Les soins palliatifs nécessitent une prise en charge pluridisciplinaire, une réflexion éthique, et une 

attention toute particulière. 

Le médecin coordonnateur a obtenu un Diplôme inter-université (DIU) « soins palliatifs ». Une 

ǇŀǊǘƛŜ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŀ ǎǳƛǾƛ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ Ŧƛƴ ŘŜ ǾƛŜΦ 

Plusieurs actions sont mises en place et doivent être développées : 

Á formaliser par écrit la décision de « soins palliatifs », 

Á mettre à jour le plan de soin, 

Á actualiser les traitements médicamenteux, 

Á évaluer la douleur et le risque ŘΩŀƭǘŞǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ ŎǳǘŀƴŞΣ 

Á connaître les besoins et comment les satisfaire : physiques, psychoaffectifs, familiaux et 

sociaux, spirituels, et les volontés du patient. 

Toute personne majeure peut, si elle le souhaite, faire une déclaration écrite, appelée « directives 

ŀƴǘƛŎƛǇŞŜǎ ηΣ ŀŦƛƴ ŘŜ ǇǊŞŎƛǎŜǊ ǎŜǎ ǎƻǳƘŀƛǘǎ ǉǳŀƴǘ Ł ǎŀ Ŧƛƴ ŘŜ ǾƛŜΣ ǇǊŞǾƻȅŀƴǘ ŀƛƴǎƛ ƭΩƘȅǇƻǘƘŝǎŜ ƻǴ ŜƭƭŜ 

ne serait pas, à ce moment-ƭŁΣ Ŝƴ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŜȄǇǊƛƳŜǊ ǎŀ ǾƻƭƻƴǘŞ όǎƻǳƘŀƛǘǎ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŀ 

possibilité de limitŜǊ ƻǳ ŘΩŀǊǊşǘŜǊ ƭŜǎ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎ en coursΣΧ). 

Pour les situations complexes, il peut être utile de recourir au renfort de lΩ;ǉǳƛǇŜ ŘΩŀǇǇǳƛ 

départementale en soins palliatifs du 37 (EADSP 37ύ ƻǳ ŘΩŜƴǾƛǎŀƎŜǊ ǳƴ ǘǊŀƴǎŦŜǊǘ Ŝƴ ǳƴƛǘŞ ŘŜ ǎƻƛƴǎ 

palliatifs (séjour transitoire possible). Ces décisions sont à évoquer en équipe et avec le médecin 

traitant. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ŀŘƘŞǊŜƴǘ Ł ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ W![a![± όjusqu'à la mort accompagner la vie), une 

ǊŞǳƴƛƻƴ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ł ŘŜǎǘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ Ŝǎǘ ǇǊŞǾǳŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

3.4. $ÏÓÓÉÅÒ ÐÁÔÉÅÎÔ ÅÔ ÒÅÌÁÔÉÏÎ ÁÖÅÃ ÌȭÅÎÔÏÕÒÁÇÅ 

3.4.1. Dossier Médical Personnel  (DMP), Dossier de Liaison Äȭ5ÒÇÅÎÃÅ (DLU) 

Le Dossier médical personnel (DMP) est créé pour chaque patient, sauf refus explicite de ce 

dernier. La carte vitale et la signature du résident sont nécessaires pour créer le DMP, au mieux 

Řŝǎ ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΣ ǇŀǊ ƭΩŀƎŜƴǘ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛŦ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 
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Le DMP facilite le partage des informations médicales pour améliorer la coordination des soins, 

entre professionnels de santé et en particulier avec le Service d'aide médicale urgente (SAMU) du 

37. 

[Ŝ 5ƻǎǎƛŜǊ ŘŜ ƭƛŀƛǎƻƴ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ό5[¦ύ est obligatoire. Il regroupe des informations utiles pour la 

continuité des soins, avec informations administratives, médicales et paramédicales. Il est 

renseigné et mis à jour par les infirmiers. Lƭ Ŝǎǘ ƛƳǇǊƛƳŞ Ł ŎƘŀǉǳŜ Ŧƻƛǎ ǉǳΩǳƴ ǘǊŀƴǎŦŜǊǘ Ŝǎǘ ǊŞŀƭƛǎŞ 

vers un autre établissement de soins, et transmis sous pli confidentiel. 

3.4.2. Personne de confiance  

[ŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŘŜ ŎƻƴŦƛŀƴŎŜ Ŝǎǘ ŘŞŦƛƴƛŜ Ł ƭΩŀrticle L. 1111-6 du code de la santé publique. 

[Ŝ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ǇŜǳǘ ŘŞǎƛƎƴŜǊ ǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŘŜ ŎƻƴŦƛŀƴŎŜΣ ǎΩƛƭ ƭŜ ǎƻǳƘŀƛǘŜ : cette démarche est 

proposée Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘΩǳƴ ŦƻǊƳǳƭŀƛǊŜΣ ǊŜƳƛǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΣ à remplir en début de séjour. 

La personne de confiance ǇŜǳǘ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ Řŀƴǎ ǎŜǎ ŘŞƳŀǊŎƘŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŀǎǎƛǎǘŜǊ ŀǳȄ 

ŜƴǘǊŜǘƛŜƴǎ ƳŞŘƛŎŀǳȄΣ ƭΩŀƛŘŜǊ Ł ǇǊŜƴŘǊŜ ŘŜǎ ŘŞŎƛǎƛƻƴǎ Ŝǘ ŦŀƛǊŜ ǇŀǊǘ ŘŜ ǎŜǎ ŎƘƻƛȄΣ Řŀƴǎ ƭŜ Ŏŀǎ ƻǴ ǎƻƴ 

état de santé ne lui permettrait pas de donner son avis. 

3.4.3. Information patient et famille - accès au dossier médical 

[Ŝǎ ǊŝƎƭŜǎ ŘŜ ŎƻƴŦƛŘŜƴǘƛŀƭƛǘŞ ǎƻƴǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜǎ ǇƻǳǊ ŎŜ ǉǳƛ ŎƻƴŎŜǊƴŜ ƭŜ ǎǳƛǾƛ ƳŞŘƛŎŀƭΦ [ΩŀŎŎŝǎ ŀǳ 

dossier médical est réglementé : le patient ou son représentant légal sont les seuls autorisés à cet 

ŀŎŎŝǎΦ bŞŀƴƳƻƛƴǎΣ ǳƴ ŞŎƘŀƴƎŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŀǾŜŎ ǎƻƴ ŜƴǘƻǳǊŀƎŜ ŦŀƳƛƭƛŀƭ ǇǊƻŎƘŜ Ŝǎǘ 

habituellement « toléré ηΣ Řŀƴǎ ƭΩƛƴǘŞǊşǘ Řǳ ǇŀǘƛŜƴǘ ŃƎŞ ǎƛ ǎƻƴ Şǘŀǘ ƴŜ ƭǳƛ ǇŜǊƳŜǘ Ǉŀǎ ŘΩşǘǊŜ ǳƴ 

acteur lucide de son suivi médical. 

[Ωinformation doit être encadrée et organisée pour éviter les abus et les renseignements erronés. 

Chaque professionnel peut donner des informations uniquement dans son domaine de 

compétence. Il adresse le demandeur à la personne en capacité de lui apporter une réponse 

correcte. 

3.4.4. Traçabilité des informations  

Le dossier patient est informatisé. 

Il est essentiel que chaque professionnel assure une traçabilité de tout événement et de tout acte 

ŘŜ ǎƻƛƴΦ /ΩŜǎǘ ǳƴŜ ŀŎǘƛƻƴ ǘǊŝǎ ǳǘƛƭŜ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ǉǳŀƭƛǘŞ ƻǇǘƛƳale de suivi, mais aussi pour répondre à 

des obligations légales, en particulier à posteriori en cas de litige. 

3.4.5. Transmissions ciblées  

Les transmissions ciblées passent par trois étapes : observation, action, résultat. 

Cette méthode permet de donner du sens Ł ƭŀ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴΣ ǎǳǊǘƻǳǘ ǇŀǊ ƭΩŀōƻǳǘƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ 

ǎǳƛǘŜ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎΦ [Ŝ ǊŞǎǳƭǘŀǘ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ŦŀǾƻǊŀōƭŜΣ Ƴŀƛǎ Řŀƴǎ ƭŜ Ŏŀǎ ŎƻƴǘǊŀƛǊŜ ƻƴ ǇǊƻǇƻǎŜǊŀ ǳƴŜ 

nouvelle action Υ ŎΩŜǎǘ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ǎǳƛǾƛ ǉǳƛ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŦƛƴŀƭŜƳŜƴǘ ŘŜ ǎƻǳƭŀger ou de 

satisfaire un besoin. 

Ceci évite la ǎǳŎŎŜǎǎƛƻƴ ŘΩƻōǎŜǊǾŀǘƛƻƴǎ ǎŀƴǎ ŀŎǘƛƻƴ ŎƭŀƛǊŜ Ŝǘ ǎŀƴǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘ ǉǳŀƴǘƛŦƛŀōƭŜΣ ǉǳƛ ƴŜ 

satisfait ni le résident ni les professionnels qui se succèdent.  
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3.5. OÖÁÌÕÁÔÉÏÎ ÅÔ ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

{ǳƛǘŜ Ł ƭΩŜƴǉǳşǘŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ familles en 2014, 70% des personnes interrogées sont 

satisfaites ou très satisfaites des soins. 

5Ŝǎ ǇǊƻǘƻŎƻƭŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŦƛŎƘŜǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ ŜȄƛǎǘŜƴǘΣ Ƴŀƛǎ ŎŜǊǘŀƛƴǎ ǎƻƴǘ Ł ǊŞǾƛǎŜǊ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎƻƴǘ 

à valider. 

0ÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

Organisation des soins : 

 Renforcer les effectifs de personnels salariés : AS, ASH, recrutement de personnel médical ou 

paramédical (kinésithérapeute, médecƛƴ ƎŞƴŞǊŀƭƛǎǘŜΣ ƻǊǘƘƻǇƘƻƴƛǎǘŜΣ ǇǎȅŎƘƻƳƻǘǊƛŎƛŜƴΧύΦ (dans 

le cadre de la convention tripartite 2014-2018) 

 Etre attentif à la prise en charge la nuit : Privilégier les agents qualifiés et les former aux gestes 

ŘΩǳǊƎŜƴŎŜǎΣ ŞǘǳŘƛŜǊ ƭΩƛƴǎǘŀƭƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘŜ ŘŞǘŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭŜǾŜǊ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘΦ (en 2015) 

 wŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜ ǊƾƭŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ Ŝƴ ǘŀƴǘ ǉǳŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎΦ (fiche action n°42) 

 !ƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭ : Mettre à jour les fiches de fonction et réviser ou formaliser 

les organigrammes de travail. (FA n°42) 

 Améliorer la coordination des soins : Mettre en place des transmissions ciblées et 

transmissions orales quotidiennes, former le personnel sur les transmissions ciblées, donner 

ǳƴ ŀŎŎŝǎ ǎŞŎǳǊƛǎŞ ŀǳ ŘƻǎǎƛŜǊ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǎŞ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ Ł ǘƻǳǎ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŀŦƛƴ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ƭŀ 

ǘǊŀœŀōƛƭƛǘŞ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎΣ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǇŀǊǘŀƎŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ Ŝƴ ƛƴǘŜǊƴŜΦ (FA à créer 

ς 2015/vigilance permanente) 

 Compléter le parc informatique, en particulier dans les unités protégées. (en 2015-2016) 

 Développer les coopérations : services de soins palliatifs, EADSP ; unités de psychogériatrie ; 

ǎƻŎƛŞǘŞǎ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ƳŞŘƛŎŀƭ Ŝƴ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ ŀǾŜŎ ƭŜ ƎǊƻǳǇŜƳŜƴǘ ŘΩŀŎƘŀǘ ƳǳǘǳŀƭƛǎǘŜΦ (en 

2016) 

 Formaliser des fiches techniques, procédures et protocoles de soins, dans tous les domaines, 

pour rendre accessibles les conseils de bonnes pratiques. En priorité : protocole de soins pour 

les siǘǳŀǘƛƻƴǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ Τ ǇǊƻtocoles de soins en rapport avec toutes les situations spécifiques 

ŀǳȄ ǇŀǘƘƻƭƻƎƛŜǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎΣ Ł ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ Ŝǘ ŀǳǘǊŜǎ ŘŞƳŜƴŎŜǎ 

apparentées. (FA n°84 à 88) 

 Étudier la faisabilité de la préparation des piluliers/médicaments par une pharmacie. (dans le 

cadre de la convention tripartite 2014-2018) 

 /ǊŞŜǊ ǳƴ ǇƾƭŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŀŘŀǇǘŞ όǘȅǇŜ t!{!ύΣ ǇƻǳǊ ǊŞǇƻƴŘǊŜ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ƘƻǊǎ 

unités et présentant des troubles du comportement. (dans le cadre de la convention tripartite 

2014-2018) 

Gestion des risques : 

 Améliorer la prévention des chutes Υ ǊŞŦƭŞŎƘƛǊ Ł ǳƴŜ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀǊƛǘŞ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ƳŜƴŞŜ ǇŀǊ 

ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜ ŀǾŜŎ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ζ Siel Bleu ». (Fiche action n°86) 



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

40 03/02/2015  

 

 Améliorer la prévention de la dénutrition : nommer un infirmier référent « alimentation » ; 

collaborer avec un diététicien pour mettre en place un plan alimentaire. (FA n°29) 

 Renforcer la prise en charge de la douleur : mettre à disposition des outils de mesure (échelles 

ŘΩƛƴǘŜƴǎƛǘŞύΣ ŦƻǊƳŜǊ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Ł ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Ŝǘ Ł ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭŀ ŘƻǳƭŜǳǊ, formaliser 

les protocoles, nommer un infirmier référent « douleur », développer les traitements non 

ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘŜǳȄ Ŝƴ Ŧŀƛǎŀƴǘ ŀǇǇŜƭ Ł ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŦƻǊƳŜǎ ŘŜ ǘƘŞǊŀǇƛŜ όǎƻǇƘǊƻƭƻƎƛŜΧύΦ (FA n°85) 

 Prévenir le risque suicidaire : formaliser un protocole de gestion pré-postvention de la crise 

suicidaire en répertoriant les personƴŜǎ ŦƻǊƳŞŜǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ et de la MFIT. (FA à 

créer - 2016) 

 tǊƛǾƛƭŞƎƛŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƴƻƴ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘŜǳȄ ŘŜǎ ǘroubles du comportement : relations 

avec des psycho-gériatresΣ ƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ȊƻƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜΣ ŘΩǳƴ ŀǊǘ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜΧ (dans le 

cadre de la convention tripartite 2014-2018) 

 Établir des protocoles et fiches techniques spécifiques à la gestion du risque : ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ, le plan 

canicule, le plan de lutte contre la maltraitance, formalisation du circuit du médicament. (FA 

n°17/87/66/67/84) 

 Mettre en place la Commission de coordination gériatrique, afin de renforcer la collaboration 

avec les professionnels extérieurs. (en 2015) 

 Mettre à jour le plan bleu. (en 2015) 

Éthique et soins palliatifs : 

 Rechercher la participation active du résident dans sa prise en charge individuelle et au sein de 

la collectivité. (FA n°65 et 75) 

 aŜǘǘǊŜ Ł ƧƻǳǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊŞŎƭŀƳŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ ƭŀ procédure signalement de maltraitance. (FA 

n°66) 

 Proposer un document « Directives anticipées » à remettre au résident. (en 2015) 

 hǊƎŀƴƛǎŜǊ ǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǎƻƛƴǎ ǇŀƭƭƛŀǘƛŦǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩ9It!5. (FA n°70) 

 Formaliser des conventions avec des Unités mobiles de soins palliatifs (UMSP) et Unité soins 

palliatifs (USP) ainsi que le partenariat avec JALMALV. (en 2016) 

 Développer les formations soins palliatifs et éthique. (en 2015-2016) 

5ƻǎǎƛŜǊ ǇŀǘƛŜƴǘ Ŝǘ ǊŜƭŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŜƴǘƻǳǊŀƎŜ : 

 Évaluer le dossier informatisé utiliǎŞ ŀŎǘǳŜƭƭŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭΩ9It!5 Τ ŦƻǊƳŜǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ 

ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Ł ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ƭƻƎƛŎƛŜƭ ǇƻǳǊ ƭŜ ŘƻǎǎƛŜǊ ǇŀǘƛŜƴǘ. (en 2015) 

 Améliorer les plans de soins AS : noter tous les renseignements utiles pour personnaliser la 

prise en charge du résident, mettre à ƧƻǳǊ ǊŞƎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘΣ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ Ł ŎŜǎ Ǉƭŀƴǎ ŀǳ 

quotidien. (FA n°77) 

 /ǊŞŜǊ ǳƴ 5at Ŝǘ ƭΩŀƭƛƳŜƴǘŜǊ pour tous les résidents (sauf refus de leur part). (en 2015) 

 tǊŞŎƛǎŜǊ ƭŜǎ ǊŝƎƭŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎ Ł ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ médicale du résident et de son entourage socio-

familial. (en 2015)  
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4. 0ÒÏÊÅÔ Äȭhôtellerie  

Les objectifs prioritaires de ce service sont : 

ü Offrir un cadre de vie accueillant, propre et sécurisant, Ł ƭΩƛƴǘŞǊƛŜǳǊ ŎƻƳƳŜ Ł ƭΩŜȄǘŞǊƛŜǳǊΣ 

ü RŜǎǇŜŎǘŜǊ ƭŜ ƭƛŜǳ ŘŜ ǾƛŜ ǇǊƛǾŞ Ŝǘ ƭΩƛƴǘƛƳƛǘŞ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ, 

ü Favoriser les liens entre les résidents et le personnel, 

ü Respecter les habitudes de vie (dans la limite des possibilités), 

ü !ŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ Řŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ Řǳ ƳŀƛƴǘƛŜƴ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΣ 

ü !ǎǎǳǊŜǊ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Řǳ ƭƛƴƎŜΦ 

4.1. Cadre de vie 

[ΩŞǉǳƛǇŜ ƘƾǘŜƭƛŝǊŜ ƳŜǘ ǘƻǳǘ Ŝƴ ǆǳǾǊe pour offrir aux résidents un lieu chaleureux, lui permettant 

ŘŜ ǎŜ ǎŜƴǘƛǊ ŎƘŜȊ ƭǳƛΦ [ƻǊǎ ŘŜ ƭΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ ǉǳƛ ŀ Ŧŀƛǘ ǎǳƛǘŜ ŀǳȄ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘΩagrandissement, des 

résidents ont participé au choix de certains meubles communs (chaises de la salle à manger, 

fauteuils de repos du grand salon et des chambres). 

Tous les locaux sont destinés à assurer les meilleures conditions de vie et ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭa 

personne accueillie. 

Les logements proposés sont de type « chambre individuelle », cet espace est un lieu privé. Des 

chambres communicantes ou doubles permettent ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ ŘŜǎ couples. 

LŜǎ ŎƘŀƳōǊŜǎ ōŞƴŞŦƛŎƛŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ǎǳƛǾŀƴǘ : 

Á un cabinet de toilette avec douche et WC, 

Á un lit médicalisé, 

Á une table et une chaise, 

Á un fauteuil de repos, 

Á un placard mural à portes coulissantes, 

Á une prise tv et une prise informatique, 

Á une télévision murale, équipée de télécommande (dans quelques chambres). 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŎƻƴǎŜƛƭƭŜ ŀǳȄ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ Ł ǎŀ ŦŀƳƛƭƭŜ ŘΩŀǇǇƻǊǘŜǊ ŘŜǎ ǇŜǘƛǘǎ ƳŜǳōles, des bibelots, 

des photos ou encore des tableaux ŀŦƛƴ ŘŜ ǊŀǇǇŜƭŜǊ ƭΩŀǘƳƻǎǇƘŝǊŜ Řǳ ŘƻƳƛŎƛƭŜΦ 

Des espaces collectifs, lieux de vie et de rencontre, sont à leur disposition : 

Á La grande salle à manger (au RDC), 

Á La petite salle à manger (au 2ème étage), 

Á Le grand salon (au RDC), 

Á Les salons ŘΩŞǘŀƎŜ όмer et 3ème étage), 

Á [ŀ ǎŀƭƭŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ όŀǳ w5/ύ, 

Á [ΩŜspace de vie des unités protégées. 

5Ŝ ǇƭǳǎΣ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩǳƴ Ŝspace SnoezelenΣ ŘΩǳƴ salon de coiffureΣ ŘΩŜǎǘƘŞǘƛǉǳŜ Ŝǘ ŘŜ 

socio-esthétiqueΣ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ƳƻǘǊƛŎŜǎ et de tisŀƴŜǊƛŜǎ ŘΩŞǘŀƎŜ. 

De tous les balcons et fenêtres, la vue donne sur un environnement arboré ou fleuri et 

soigneusement entretenu par un ouvrier hautement qualifié. 
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Des espaces de promenades sont aménagés ainsi que des aires ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘŜ ǎΩƛƴǎǘŀƭƭŜǊ Ł 

ƭΩŜȄǘérieur en famille ou entre résidents. 

[ΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ des logements et des locaux communs est assuré quotidiennement par les agents 

hôteliers. Des procédures détaillent chaque tâche et dŜǎ ŦŜǳƛƭƭŜǎ ŘŜ ǘǊŀœŀōƛƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ 

permettent de garantir la propreǘŞ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Au quotidien les professionnels ont des actions écologiques (éteindre les lumières, utiliser des 

serviettes adaptées non jetables, effectuer un tri sélectif des déchets, aérer le plus possible plutôt 

ǉǳΩǳǘƛƭƛǎŜǊ ŘŜǎ aérosols désodorisants parfumésΧ). 

[ΩŞǉǳƛǇŜ ƘƾǘŜƭƛŝǊŜ ǎΩŀǎǎǳǊŜ Řǳ ōƻƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ Řǳ ƳŀǘŞǊƛŜƭ Ŝǘ Řǳ ǎǳƛǾƛ Řes réparations. 

4.2. Respect du lieu de vie privé, de ÌȭÉÎÔÉÍÉÔï ÄÅ ÌÁ ÐÅÒÓÏÎÎÅ ÅÔ de ses 

habitudes de vie  

Les espaces collectifs et privés sont différenciés : tous les logements ferment à clé et le personnel 

ferme les portes si le résident le souhaite et ne peut pas le faire seul. 

[Ŝǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŦǊŀǇǇŜƴǘ Ł ƭŀ ǇƻǊǘŜ ŘŜǎ ƭƻƎŜƳŜƴǘǎ ŀǾŀƴǘ ŘΩŜƴǘǊŜǊΣ ŘƛǎŜƴǘ ōƻƴƧour, se 

présentent, appellent le résident par son nom de famille et le vouvoient, respectent ses visites 

privées et communications téléphoniques. 

[ΩŞǉǳƛǇŜ ŀŘŀǇǘŜ ǎƻƴ ǘǊŀǾŀƛƭ Ŝƴ ŦƻƴŎtion des résidents à partir du recueil des habitudes de vie1, en 

tenant compte des contraintes de la collectivité. 

Le courrier et les journaux (pour ceux qui sont abonnés) sont distribués tous les jours aux 

résidents. Les envois de courrier sont également possibles Ł ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 

4.3. Accompagnement du résident au quotidien dans une log ique de 

ÍÁÉÎÔÉÅÎ ÄÅ ÌȭÁÕÔÏÎÏÍÉÅ 

La réfection du lit Ŝǘ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜ ƭŀ ŎƘŀƳōǊŜ ǎƻƴǘ faits dans une démarche participative avec le 

résident. 

Les résidents peuvent participer au pliage du linge (serviettes, lavettesΧύ mis à disposition par la 

lingerie. La lingerie peut associer des résidents au pliage ou à des travaux de couture si cela 

correspond à leur projet de vie personnalisé. 

[ΩŞǉǳƛǇŜΣ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎ Ŝǘ ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜ, met à disposition du mobilier et des 

objets adaptés (table adaptable, ǇƻǘŜƴŎŜ ŘŜ ƭƛǘΧύ ŀŦƛƴ ŘŜ ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ lΩŀǳǘƻƴƻƳie et la sécurité des 

résidents et de faciliter le travail des soignants. 

Les agents hôteliers aident les résidents dans leurs déplacements pour aller vers les salles à 

manger le midi. 

[ΩŞǉǳƛǇŜ ƘƾǘŜƭƛŝǊŜ Ŝǎǘ Ł ƭΩŞŎƻǳǘŜ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ Şǘŀōƭƛt une relation de confiance avec eux. Elle 

participe aux animations avec les résidents. 

9ƭƭŜ Ŝǎǘ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴƴŜƳŜƴǘ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ  

                                                      

1
 Annexe 6. Recueil des habitudes de vie, p. 83. 
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4.4. Entretien du linge  

Le traitement du linge des résidents est effectué sur place. 

Le linge sale des résidents est porté en lingerie tous les matins par les aides-soignants. Le linge 

propre est rangé deux à trois fois par semaine dans les placards des résidents par les agents 

hôteliers ŎƘŀǊƎŞǎ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Řǳ linge, ce qui leur permet dΩŜƴǘǊŜǊ Ŝƴ contact avec les résidents 

et de créer un lien avec eux. 

Le linge plat est sous-traité par un ÉǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀƛŘŜ ǇŀǊ ƭŜ ǘǊŀǾŀƛƭ (ESAT). 

Les tenues du personnel sont lavées quotidiennement. 

Des travaux de couture sont possibles mais payant car ils sont effectués par une couturière 

extérieure qui réceptionne et retransmet le linge une fois par semaine. 

[Ŝǎ ƳŀŎƘƛƴŜǎ Ł ƭŀǾŜǊ ǎƻƴǘ ŀǎŜǇǘƛǉǳŜǎΦ /Ŝ ǎȅǎǘŝƳŜ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩŜƳǇşŎƘŜǊ ƭŜ ŎǊƻƛǎŜƳŜƴǘ ƭƛƴƎŜ 

sale/linge propre dans la lingerie Ŝǘ ŘΩŞǾƛǘŜǊ ƭŜǎ ǊƛǎǉǳŜǎ ŘŜ ŎƻƴǘŀƳƛƴŀǘƛƻƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ Řǳ ǇǊƛƴŎƛǇŜ ŘŜ 

« la marche en avant ». 

4.5. Maintenance  et sécurité des matériels et des locaux 

¦ƴ ǇƻǎǘŜ ŘΩƻǳǾǊƛŜǊ ǉǳŀƭƛŦƛŞ Ł Ƴƛ-temps est dédié aux petits travaux intérieurs. La maintenance et 

leǎ ŘŞǇŀƴƴŀƎŜǎ ǳǊƎŜƴǘǎ ǎƻƴǘ ŀǎǎǳǊŞǎ ǇŀǊ ƭŀ ǎƻŎƛŞǘŞ ŀȅŀƴǘ ǳƴ ŎƻƴǘǊŀǘ ŘΩŜȄǇƭƻƛǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƛƴǎǘŀƭƭŀǘƛƻƴǎ 

multi techniques. 

[ΩŞŎƭŀƛǊŀƎŜ Ŝǎǘ ǊŞƎǳƭŞ ǇŀǊ ŘŜǎ ŘŞǘŜŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ǇǊŞǎŜƴŎŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŎƛǊŎǳƭŀǘƛƻƴǎΣ ǎŀƭƭŜǎ ŘŜ ōŀƛƴ Ŝǘ 

toilettes afin de sécuriser les résidents tout en limitant la consommation énergétique. 

Un ƭƛŜǳ ŘŜ ǎǘƻŎƪŀƎŜ ǎŞŎǳǊƛǎŞ ŘŜǎ ǇǊƻŘǳƛǘǎ ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŀƴƎŜǊŜǳȄ Ŝǎǘ ƛŘŜƴǘƛŦƛé et le suivi des 

produits dangereux est effectué par un logiciel commun aux établissements de la Mutualité. 

Une sécurisation des locaux ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ Ŝǎǘ ŀǎǎǳǊŞŜ ǇŀǊ ŘŜǎ ŦŜǊƳŜǘǳǊŜǎ Ł ŎƭŞǎ ƻǳ ŘŜǎ ŎƻŘŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎ 

électroniques. 

[ΩŜƴǘǊŞŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǎǳǊǾŜƛƭƭŞŜ ƻǳ ǎŞŎǳǊƛǎŞŜ ǇŀǊ ǳƴ ŎƻŘŜ ŘΩŀŎŎŝǎ ŞƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ Ŝƴ ŘŜƘƻǊǎ 

ŘŜǎ ƘŜǳǊŜǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩǳƴ ƎǊƻǳǇŜ ŞƭŜŎǘǊƻƎŝƴŜ ǉui prend le relais automatiquement en cas de 

panne électrique du réseau, ce qui permet de secourir les points suivants Υ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŎŜƴŘƛŜ 

et de secours, un ascenseur, la cuisine, la chaufferie, les éclairages des circulations et des 

chambres et les prises de courant des tisaneries. Conformément à la réglementation, un essai est 

effectué chaque mois. 

La surveillance régulière de la sécurité incendie et des ascenseurs est effectuée par une société 

externe conformément à la réglementation. 

4.6. Évaluation et  ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

[ΩŜƴǉǳşǘŜ ŘŜ ǎŀǘƛǎŦŀŎǘƛƻƴ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ŘŞōǳǘ нлмп ǘŞƳƻƛƎƴŜ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ Řǳ 

service hôtellerie-ƭƛƴƎŜǊƛŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩ9It!5Φ tƭǳǎ ŘŜ фп҈ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ƛƴǘŜǊǊƻƎŞes ont indiqué 

être satisfaites ou très satisfaites pour les items « mobilier de la chambre », « confort de la 

chambre », « propreté de la chambre » et « propreté des lieux communs ». 
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Le personnel en contact avec les résidents a accès aux formations de prise en charge des 

pathologies de la vieillesse au même ǘƛǘǊŜ ǉǳŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǎƻƛƎƴŀƴǘŜΦ Le personnel du service 

hôtellerie-lingerie participe au projet de vie personnalisé en binôme avec un soignant. 

[ŀ ǎǳǇŜǊŦƛŎƛŜ ŘŜǎ ƭƻƎŜƳŜƴǘǎ ǇŜǊƳŜǘ ǳƴ ŀƎŜƴŎŜƳŜƴǘ ŦŀŎƛƭƛǘŀƴǘ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ 

ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴΦ La lingerie Ŝǘ ǎƻƴ ƳŀǘŞǊƛŜƭ ǎƻƴǘ ŀǳȄ ƴƻǊƳŜǎ ŎŜ ǉǳƛ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩŞǾƛǘŜr les risques de 

contamination. 

Perspectives ÄȭÁÍïÌÉoration  

 Préparer les petits déjeuners et goûters Řŀƴǎ ƭŜǎ ǘƛǎŀƴŜǊƛŜǎ ŘŜǎ ŞǘŀƎŜǎΣ ǎƛ ƭΩŜŦŦŜŎǘƛŦ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ 

le permet. (dans le cadre de la convention tripartite 2014-2018) 

 !ŎǘǳŀƭƛǎŜǊ ƭŜǎ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎΣ ƭŜǎ ŦƛŎƘŜǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ŦƛŎƘŜǎ ŘŜ ǘǊŀœŀōƛƭƛǘŞ ŀŦƛƴ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ƭŜ ǎǳƛǾƛ 

ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜǎ ƭƻŎŀǳȄ ǇǊƛǾŀǘƛŦǎ Ŝǘ ŎƻƭƭŜŎǘƛŦǎΦ (fiche action n°43) 

 Réactualiser les procédures de la lingerie et mettre en place des feuilles de traçabilité. (FA 

n°43) 

 CŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭŜǎ ǊŜƭŀǘƛƻƴǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ƘƾǘŜƭƛŜǊǎ Ŝǘ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǎƻƛƎƴŀƴǘŜ Υ ƻǊƎŀƴƛǎŜǊ ŘŜǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ 

ŘŜ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ Ŝǘ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŀǳȄ ŀƎŜƴǘǎ ƘƾǘŜƭƛŜǊǎ ŘΩŀŎŎŞŘŜǊ ŀǳ ƭƻƎƛŎƛŜƭ de transmissions. (FA 

n°49) 

 Développer de nouvelles actions concernant les enjeux du développement durable et de 

ƭΩŞŎƻƭƻƎƛŜ. (FA n°10) 

 Poursuivre la réflexion sur une appellation pour les différents secteurs dans les étages. (FA à 

créer - 2015) 

 Faire évoluer ƭŜ ǇƻǎǘŜ ŘΩŀƎŜƴǘ ŘŜ Ƴŀƛƴǘenance en temps contractuel et en qualification. (dans 

le cadre de la convention tripartite 2014-2018) 

 Organiser et mettre en place une maintenance des matériels et logiciels informatiques par un 

professionnel qualifié. (dans le cadre de la convention tripartite 2014-2018) 
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5. Projet de restauration  

[Ŝ ƳƻƳŜƴǘ Řǳ ǊŜǇŀǎ Ŝǎǘ ǳƴ ƳƻƳŜƴǘ ǇǊƛǾƛƭŞƎƛŞΣ ƛƭ ǇŜǊƳŜǘ ƭΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŎƻƴǾƛǾƛŀƭƛǘŞΣ ŎΩŜǎǘ 

ǇƻǳǊǉǳƻƛ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ȅ ŀǘǘŀŎƘŜ ǳƴŜ ƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜΦ Une bonne alimentation recouvre 

ŀǳ Ƴƻƛƴǎ ŘŜǳȄ ŀǎǇŜŎǘǎ Υ ƭΩŞǉǳƛƭƛōǊŜ ŀƭƛƳŜƴǘŀƛǊŜ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘΣ Ŝǘ ƭŜ ǇƭŀƛǎƛǊ ŘŜ ƳŀƴƎŜǊ ŘΩŀǳǘǊŜ ǇŀǊǘΣ ƭŜ 

principal objectif est de concilier plaisir et santé. 

Le service restauration est sensibilisé à la prise en charge de la personne âgée (formation 

bientraitance, ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩAlzheimer et textures modifiées). Le responsable de service prend des 

ƳŜǎǳǊŜǎ Ŝƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǎƻƛƎƴŀƴǘŜ ǇƻǳǊ ǾŜƛƭƭŜǊ Ł ǇǊŞǾŜƴƛǊ ƭŀ ŘŞnutrition et la 

déshydratation. 

[ŀ ŎǳƛǎƛƴŜ ŀ ōŞƴŞŦƛŎƛŞ ŘŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘΩŀƎǊŀƴŘƛǎǎŜƳŜƴǘ et propose des locaux conformes aux normes 

όŜȄƛǎǘŜƴŎŜ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘŜ ǇǊŞǇŀǊŀǘƛƻƴ ŦǊƻƛŘŜ Ŝǘ ŘΩǳƴŜ ŎƘŀƳōǊŜ ŦǊƻƛŘŜ ǇƻǳǊ ŎƘŀǉǳŜ ŎŀǘŞƎƻǊƛŜ 

ŘΩŀƭƛƳŜƴǘύΦ 9ƭƭŜ Ŝǎǘ ǇƻǳǊǾǳŜ ŘΩéquipements tels ǉǳΩǳƴ four basse température et une cellule de 

refroidissement. 

[ΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ ǊŜǎǘŀǳǊŀǘƛƻƴ ǎΩŜƴƎŀƎŜ Ł ǊŜǎǇŜŎǘŜǊ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ I!//t1. Des prélèvements de 

température et des échantillons de nourriture sont régulièrement effectués et analysés par le 

laboratoire de Touraine. Des procédures précises sont affichées en cuisine pour le respect de 

toutes ces normes. 

Les prestations de restauration dans les unités protégées sont détaillées dans la partie « unité 

protégée »2. 

5.1. Petit déjeuner  

Le petit déjeuner est servi en chambre à partir de 8h00 par les agents hôteliers. Il est adapté au 

goût de chacun des résidentsΣ ǳƴ ƭŀǊƎŜ ŎƘƻƛȄ ŘΩŀƭƛƳŜƴǘǎ ƻǳ ōƻƛǎǎƻƴǎ Şǘŀƴǘ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜǎ. 

Les petits déjeuners sont préparés dans la cuisine au rez-de-chaussée. Cependant, dans le souci de 

ǎΩŀŘŀǇǘŜǊ au rythme des résidents il est possible de réchauffer les boissons servies. Les tisaneries 

de chaque étage sont équipées de micro-ondes. 

5.2. Déjeuner  en grande salle à manger  

Une grande salle à manger, claire et confortable, située au rez-de-ŎƘŀǳǎǎŞŜ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ ƭŜǎ 

résidents les plus autonomes. Les tables, de deux à cinq personnes, sont pourvues de set de table 

à usage unique et sont nappées les jours de fêtes. 

[Ŝǎ ǊŜǇŀǎ ǎƻƴǘ ǎŜǊǾƛǎ Ł ƭΩŀǎǎƛŜǘǘŜ Ł мнƘмрΦ [Ŝǎ ŀƎŜƴǘǎ ƘƾǘŜƭƛŜǊǎ ŀƛŘŜƴǘ ƭŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ǉǳƛ Ŝƴ ƻƴǘ 

besoin à rejoindre leur salle à manger. Après le repas, les aides-soignants les installent dans le 

salon ou les aident à remonter vers leur logement. 

Une attention est apportée au placement à table en fonction des affinités. Chaque personne peut 

ŎƘŀƴƎŜǊ ŘŜ ǇƭŀŎŜ ǎƛ ŜƭƭŜ ƭŜ ǎƻǳƘŀƛǘŜ ŀǇǊŝǎ ŎƻƴŎŜǊǘŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŞǉuipe pluridisciplinaire, dans la 

ƭƛƳƛǘŜ ŘŜǎ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞǎΦ !ǳŎǳƴ ŎƘŀƴƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ǇƭŀŎŜ ƴΩŜǎǘ ŜŦŦŜŎǘǳŞ ǎŀƴǎ ƭΩŀŎŎƻǊŘ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘΦ 

                                                      

1
 « Analyse des dangers - points critiques pour leur maîtrise », norme hygiène et sécurité des aliments. 

2
 Cf. Partie III.7.3 - Journée type du résident, p. 54. 
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Les assiettes, les couverts, les verres ou autres objets peuvent être adaptés aux résidents, en lien 

ŀǾŜŎ ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜΦ 

Les serveurs, au nombre de trois, disposent de tenues rappelant celles du personnel de service 

dΩun restaurant (jupe ou pantalon et chemise blanche). Ils sont très attentifs aux besoins et 

demandes des résidents et transmettent au service de soins les informations utiles à leur suivi (par 

exemple : les quantités consommées ou non) afin de prévenir la dénutrition. Ils stimulent les 

résidents au cours des repas. 

9ȄŎŜǇǘƛƻƴƴŜƭƭŜƳŜƴǘ ƭŜǎ ǊŜǇŀǎ ǇŜǳǾŜƴǘ şǘǊŜ ǎŜǊǾƛǎ Ŝƴ ŎƘŀƳōǊŜ ǎƛ ƭΩŞǘŀǘ de santé des résidents 

ƭΩŜȄƛƎŜΦ 

Des collations nocturnes peuvent être données au résident si besoin. 

5.3. Goûter  

Vers 15h30 lΩŞǉǳƛǇŜ ǎƻƛƎƴŀƴǘŜ distribue les goûters (boissons chaudes, jus de fruits et gâteaux) au 

rez-de-chaussée et dans les logements en étage. 

Les compléments alimentaires sont distribués pendant le goûter aux résidents qui disposent ŘΩǳƴŜ 

prescription médicale. 

5.4. Diner  en grande salle à manger  

Le diner est servi dans la grande salle à manger du rez-de-chaussée à 18h30. Il est servi en plat par 

les cuisiniers, puis les serveurs mettent le repas en assiette pour chaque résident. Ils sont deux à 

servir lors du diner. 

Les aides-soignants aident les résidents qui en ont besoin à rejoindre leur salle à manger. Après le 

repas ils les aident Ł ǎΩƛƴǎǘŀƭƭŜǊ dans le salon ou à remonter vers leur chambre. 

5.5. Petite salle à manger (2 ème étage) 

Les résidents les plus dépendants, devant être assistés, ou ayant besoin de stimulation lors du 

repas, mangent dans une salle à manger réservée, située au deuxième étage. 

Les repas sont préparés en cuisine et transportés dans un chariot chauffant pour la partie chaude 

ou entreposés dans un réfrigérateur pour la partie froide. Ils sont servis à 12h15 et 18h00 par les 

soignants qui les aident à prendre leur repas. 

[ΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ au déplacement se fait selon les mêmes modalités que pour les repas de la 

grande salle à manger. 

Les assiettes, les couverts, les verres ou autres objets sont adaptés en fonction de chaque résident 

et répertoriés sur un tableau affiché dans cette salle à manger. 

5.6. Repas Äȭaccueil -théra peutique  

Le reǇŀǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ-thérapeutique est organisé tous les lundis par le ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜΣ ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜ 

Ŝǘ ƭΩŀƴƛƳŀǘeurΦ Lƭ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ six personnes, parmi les nouveaux résidents ou ceux qui 

présentent quelques troubles débutants ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴΣ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴΣ de socialisation ou 

ŘΩŀƭƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ.  
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Ce repas a plusieurs objectifs : 

ü LƴǘŜǊǾŜƴƛǊ ǊŀǇƛŘŜƳŜƴǘ Řŝǎ ƭΩŀǊǊƛǾŞŜ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ǇƻǳǊ un accueil plus personnalisé et 

ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴΣ 

ü canaliser le résident présentant des troubles du comportement, 

ü favoriser ƭΩautonomie fonctionnelle du résident en proposant des aides techniques de façon 

ǇǊŞŎƻŎŜ ǇƻǳǊ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƛŜƴǘ ƳƛŜǳȄ ŀŎŎŜǇǘŞŜs, 

ü éǾƛǘŜǊ ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŜƴŎƻǳǊŀƎŜǊ ƭŀ ǎƻŎƛŀƭƛǎŀǘƛƻƴΦ 

Lors du déjeuner ces trois professionnels mangent avec les résidents. Ce temps est comptabilisé 

comme du temps de travail et le repas est pris à titre gratuit. 

5.7. Respect des goûts, désirs, régimes et textures modifiées  

Les repas sont élaborés et préparés sur place par une équipe de professionnels salariés de 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Le chef élabore les menus Ŝǘ ǇǊŞǇŀǊŜ ƭŜǎ ŎƻƳƳŀƴŘŜǎΦ Lƭ ǾŜƛƭƭŜ Ł ƭΩŞǉǳƛƭƛōǊŜ alimentaire et au 

respect dŜǎ ǊŞƎƛƳŜǎ όƳƛȄŞǎΣ ƘŀŎƘŞǎΣ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘǎ ŀƭƛƳŜƴǘŀƛǊŜǎΧ), des désirs, des goûts de chacun, 

ainsi que des fêtes calendaires. Les menus du mois ǎƻƴǘ ǾŀƭƛŘŞǎ ǇŀǊ ƭΩIDEC. 

Deux types de menus sont ŀŦŦƛŎƘŞǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ǎŜƳŀƛƴŜ Ł ƭΩŜƴǘǊŞŜ Řǳ ǎŀƭƻƴΣ ŘŜ ƭŀ ǎŀƭƭŜ Ł ƳŀƴƎŜǊ Řǳ 

rez-de-chaussée et de la salle à manger du deuxième étage : « menu classique » et « menu 

adapté ». Ce dernier concerne les textures alimentaires modifiées de type « mixé ». 

Les menus tiennent compte des remarques et suggestions faites par les résidents lors de la 

commission menus. Participent à cette commission : un ou deux représentants du service 

restauration (chef ou second de cuisine et/ou un serveur), ƭΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ et une dizaine de résidents. 

La commission menus est une ƛƴǎǘŀƴŎŜ ŘŜ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴ ŘŜǎ personnes accueillies. 

¦ƴ ŎƻƳǇǘŜ ǊŜƴŘǳ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ Ŝǎǘ ŀŦŦƛŎƘŞ ŎƘŀǉǳŜ Ƴƻƛǎ Ł ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 

Les goûts des résidents sont inscrits dans le recueil des habitudes de vie1 dès leur arrivée, puis 

sont formalisés dans le projet de vie personnalisé. Les serveurs les actualisent dans des fiches 

internes à la cuisine en fonction des remarques des résidents lors des repas. Un plat de 

remplacement est systématiquement ǇǊƻǇƻǎŞ ŀǳȄ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭ ƴΩŀƛƳŜ Ǉŀǎ ƭŜ Ǉƭŀǘ Řǳ ƧƻǳǊΦ 

Les régimes restrictifs proviennent uniquement de prescriptions médicales, ensuite ils sont 

ŀǇǇƭƛǉǳŞǎ ǇŀǊ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ǊŜǎǘŀǳǊŀǘƛƻƴΦ [ŀ ǘŜȄǘǳǊŜ ŘŜ ƭΩalimentation (mixée, hachéeΧύ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǳƴŜ 

ƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ǊŜǎǘŀǳǊŀǘƛƻƴΣ ƭŀ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ŘΩǳƴ ŎƘŀƴƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ǘŜȄǘǳǊŜ ǇǊƻǾƛŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ 

ŘΩéquipe pluridisciplinŀƛǊŜ ŎƻƻǊŘƻƴƴŞŜ ǇŀǊ ƭΩL59. 

5.8. Lien avec les proches du résident  

Les résidents peuvent accueillir leur famille ou amis à déjeuner ou à diner. Dix places « invités » 

sont disponibles actuellement dans la salle à manger du rez-de-chaussée. 

[Ŝǎ ǘŀǊƛŦǎ ǎƻƴǘ ŀŦŦƛŎƘŞǎ ǇǊŝǎ Řǳ Ƙŀƭƭ ŘΩŜƴǘǊŞŜΦ 

                                                      

1
 Annexe 6. Recueil des habitudes de vie, p. 83. 



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

48 03/02/2015  

 

Les tisaneries des étages sont mises à disposition des familles qui souhaitent organiser un goûter 

(ou un repas) eux-mêmes. 

5.9. OÖÁÌÕÁÔÉÏÎ ÅÔ ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

[ƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜ ŘŜ ǎŀǘƛǎŦŀŎǘƛƻƴ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŀ ǊŜǎǘŀǳǊŀǘƛƻƴ ǊŞŀƭƛǎŞŜ Ŝƴ Ƨǳƛƴ нлмоΣ тф҈ ŘŜǎ 

résidents ont dit être très satisfaits de ce service. Toutefois certains résidents trouvent le service 

trop long. 

[ΩŜƴǉǳşǘŜ ŘŜ ǎŀǘƛǎŦŀŎǘƛƻƴ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ŘŞōǳǘ нлмп révèle le besoin des familles de 

ǇƻǳǾƻƛǊ ŘƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ ƭƛŜǳ Ǉƭǳǎ ƛƴǘƛƳŜ ƭƻǊǎǉǳΩŜƭƭŜǎ ǇǊŜƴƴŜƴǘ ƭŜǳǊ ǊŜǇŀǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 

avec le résident. 

Globalement les goûts, désirs, régimes et textures alimentaires des résidents sont très bien 

respectés. Cependant, la présentation ne donne pas pleinement satisfaction en particulier au 

niveau des textures alimentaires modifiées. 

Par ailƭŜǳǊǎΣ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ǇƻǳǾŀƴǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘΩǳƴe aide au repas en petite salle à 

manger est limité par des contraintes architecturales et un effectif de personnel limité. Cette 

problématique est aggravée lorsque plusieurs personnes, pour des raisons de santé, prennent leur 

repas en plateau dans leur chambre. 

0ÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

 Élaborer ǳƴ Ǉƭŀƴ ŀƭƛƳŜƴǘŀƛǊŜ ŀǾŜŎ ƭŜ ŎƻƴŎƻǳǊǎ ŘΩǳƴ ŘƛŞǘŞǘƛŎƛŜƴΦ (fiche action n°30) 

 Diminuer le temps de service du déjeuner jugé trop long par certains résidents. (FA n°33) 

 Mettre en place une commission alimentation regroupant des professionnels de différents 

services (restauration, soins, animation, hôtellerie, administration). (en 2015) 

 wŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǊŜǎǘŀǳǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎΦ (FA n°49) 

 wŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜ ǎǳƛǾƛ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞ ŘŜ ƭΩŀƭƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ǇŀǊ ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩL59Φ (FA 

n°42) 

 Développer la démarche participative des résidents en lien avec leur projet de vie personnalisé 

(par exemple : épluchage régulier de fruits ou légumes). (en 2015) 

 Formaliser une procédure de distribution des goûters. (FA à créer ς 2015) 

 Aménager un lieu plus intime pour les résidents avec leurs invités au rez-de-chaussée. (FA 

n°34) 

 9ƴƎŀƎŜǊ ǳƴŜ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ ǎǳǊ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǎŀƭƭŜ Ł ƳŀƴƎŜǊ Řǳ нème étage en raison de sa 

ŎŀǇŀŎƛǘŞ ƭƛƳƛǘŞŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ όŘŞŦƛƴƛǊ ŘŜǎ ŎǊƛǘŝǊŜǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΧ). (en 2015) 

 Aménager la salle à manger du 2ème étage (agencement de plans de travail, achat de chariots 

chauffants complémentaires et ƛƴǎǘŀƭƭŀǘƛƻƴ ŘΩune climatisation). (FA n°31) 

 Engager une réflexion sur les lieux possibles de petits déjeuners. (dans le cadre de la 

convention tripartite 2014-2018)  
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6. 0ÒÏÊÅÔ ÄȭÁÎÉÍÁÔÉÏÎ 

!ƴƛƳŜǊ ŎΩŜǎǘ ŘƻƴƴŜǊ vie, encourager, prendre soin, instaurer une dynamique relationnelle. 

Lƭ ƴŜ ǎΩŀƎƛǘ Ǉŀǎ ǳƴƛǉǳŜƳŜƴǘ ŘŜ ŘƛǎǘǊŀƛǊŜ ƻǳ ŦŀƛǊŜ ǇŀǎǎŜǊ ƭŜ ǘŜƳǇǎΣ Ƴŀƛǎ ŘŜ ŘƻƴƴŜǊ ŘŜ ƭΩŜȄƛǎǘŜƴŎŜ ŀǳ 

ǘŜƳǇǎΣ ŘŜ ƳŀƛƴǘŜƴƛǊ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Řŀƴǎ ƭŀ ǊŞŀƭƛǘŞΣ ŘŜ ƭǳƛ ŘƻƴƴŜǊ ǳƴŜ ǇƭŀŎŜ ǊŞŜƭƭŜ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ƭΩŜƴǾƛŜ ŘŜ 

ǎŜ ǇǊƻƧŜǘŜǊ Řŀƴǎ ƭΩŀǾŜƴƛǊ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǎǘǊǳƛǊŜ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎΦ 

[ΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩǳƴ 9It!5 Ŝǎǘ ǎȅƴƻƴȅƳŜ ŘŜ ǾƛŜ ǎƻŎƛŀƭŜΦ 9ƭƭŜ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ ǘƻǳǘ ƴŀǘǳǊŜƭƭŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ 

le projet de vie du résident et vient compléter la réponse de soin. 

Le service animation propose des activités régulières pour les personnes hébergées dans les 

ŞǘŀƎŜǎ ŘŜ ƭΩŞtablissement. Il intervient au sein des unités protégées dans un cadre défini par un 

ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ǇǊƻǇǊŜ Ł ŎŜǎ ŘŜǊƴƛŝǊŜǎΦ 

6.1. Objectifs  

[Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ǳƴ ƻǳǘƛƭ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜ Ł ǳƴŜ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘΦ 

Lƭ Řƻƛǘ şǘǊŜ ƛƴǾŜǎǘƛ ǇŀǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǇƭǳǊƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜΣ ŀŦƛƴ ŘŜ ƭǳƛ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŘŜ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜǊ 

différemment les résidents. 

Les objectifs prioritaires du service animation sont : 

ü maintenir et développer une vie sociale pour les résidents : permettre de tisser des liens et 

permettre au résident de trouver sa place au sein de la collectivité, 

ü valoriser le résident en mettant en avant les capacités restantes et non les capacités 

perdues, 

ü ƛƴǎŎǊƛǊŜ ƭΩ9It!5 Řŀƴǎ ǎƻƴ ŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ, 

ü créer un dynamisme interne en encourageant les professionnels et les résidents à aller au-

delà de leurs positions respectives. 

Le ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ et ses objectifs évoluent selon le puōƭƛŎ ǇǳƛǎǉǳΩƛƭǎ ǎƻƴǘ ŎƻƴǎǘǊǳƛǘǎ à 

partir des demandes et remarques des résidents. 

6.2. Moyens humains, matériels et financiers  

Le service animation est coordonné par un animateur à temps plein. Son action est renforcée par 

un aide-animateur Ŝƴ ŎƻƴǘǊŀǘ ŜƳǇƭƻƛ ŘΩŀǾŜƴƛǊ ƧǳǎǉǳΩŜƴ ŘŞōǳǘ нлмт. 

Les agents de soins, hôteliers et administratifs participent aux animations : lors des repas à thème, 

sorties, ou en ƭΩabsence de ƭΩanimateur. 

Une socio-esthéticienne salariée ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇǊƻǇƻǎŜ ŘŜǳȄ Ŧƻƛǎ ǇŀǊ Ƴƻƛs des ateliers de 

soins de bien-être aux résidents Řŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ǊŜǎǘŀǳǊŜǊ ƭΩƛƳŀƎŜ ŎƻǊǇƻǊŜƭƭŜ ǎƻǳǾent altérée par 

ƭΩŃƎŜΦ 

Des activités à visée thérapeutique sont organisées ǇŀǊ ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜ (atelier équilibre), le 

psychologue (atelier mŞƳƻƛǊŜύΣ Ŝǘ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŦƻǊƳŞ Ł ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ {ƴƻŜȊŜƭŜƴ1 (séance Snoezelen). 

9ƭƭŜǎ ǎΩŀŘǊŜǎǎŜƴǘ Ł ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ préalablement identifiés en équipe pluridisciplinaire. 

                                                      

1
 Cf. Partie III.7.5 - PrƛǾƛƭŞƎƛŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƴƻƴ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘŜǳȄ, p. 55. 
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Des bénévoles interviennent lors de certaines activités. 

Différentes salles sont mises à disposition : 

Á salon de coiffure et de socio-esthétique, 

Á ǎŀƭƭŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŀǳ ǊŜȊ-de-chaussée, 

Á salons du rez-de-chaussée et des étages, 

Á sŀƭƭŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ motrice. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘƛǎǇƻǎŜ ŘŜ ŘŜǳȄ ǾŞƘƛŎǳƭŜǎΣ Řƻƴǘ ǳƴ ŘŜ ƴŜǳŦ ǇƭŀŎŜǎΣ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ƭŜǎ ǎƻǊǘƛŜǎΦ 

Lƭ ŜȄƛǎǘŜ ǳƴŜ ƭƛƎƴŜ ōǳŘƎŞǘŀƛǊŜ ŘŞŘƛŞŜ Ł ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴΣ ƛǎǎǳe du budget hébergement. 

Occasionnellement il est complété de dons (matériels et financiers). [ΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ élabore le 

ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǘŜƴŀƴǘ ŎƻƳǇǘŜ Řǳ ōǳŘƎŜǘ ǉǳΩil contrôle régulièrement avec le service 

comptable. 

6.3. Réalisation et diffusion du programme des animations  

Le résident est au centre du prƻƧŜǘ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴΦ 

Lƭ Ŝǎǘ ƛƴǾƛǘŞ Ł ǇǊŜƴŘǊŜ ǇŀǊǘ Ł ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜǎ ƳŜƴǎǳŜƭǎΦ Lƭ ǇŜǳǘ ƭŜ ŦŀƛǊŜ ŘƛǊŜŎǘŜƳŜƴǘ 

en prenant contact avec lΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ ou en prenant la parole au sein de la commission animations. 

Cette commission se réunit chaque mois. Tous les résidents sont invités à y participer. Ils peuvent 

faire le bilan des activités passées et proposer des animations. Dans une démarche de découverte 

Ŝǘ ŘΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ƭŜǎ ŀƴƛƳŀǘeurs leurs soumettent des idées. [Ŝ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ainsi 

élaboré avec les résidents à travers cette instance. [ΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ rédige ensuite un compte rendu 

ƭƛǎƛōƭŜ Ł ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΦ 

Le programme ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ finalisé est diffusé aux résidents à travers un document papier en libre-

service Ł ƭΩŀŎŎǳŜƛƭΦ ¦ƴ ǘŀōƭŜŀǳ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴΣ ǎƛǘǳŞ Řŀƴǎ ƭŜ Ƙŀƭƭ ŘΩŜntrée de la résidence donne le 

programme ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ƘŜōŘƻƳŀŘŀƛǊŜΦ 

wŞǎƛŘŜƴǘǎΣ ŦŀƳƛƭƭŜǎ Ŝǘ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭǎ ǎƻƴǘ ƛƴŦƻǊƳŞǎ ŘŜǎ ǘŜƳǇǎ ŦƻǊǘǎ ǇŀǊ ǾƻƛŜ ŘΩŀŦfichage, devant ou 

dans les ascenseursΣ ǎǳǊ ƭŜ ǘŀōƭŜŀǳ ŘΩŀŦŦichage situé au rez-de-chaussée et dans les unités 

protégées. 

De plus chaque jour au cours du déjeuner, ƭΩanimateur ǊŀǇǇŜƭƭŜ ŀǳ ƳƛŎǊƻΣ ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Řǳ ƧƻǳǊ ŀƛƴǎƛ 

que celles à venir. 

6.4. Animations  proposées 

En réponse aux objectifs plusieurs catégories ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ǇǊƻǇƻǎŞes : 

Á Les activités cognitives : jeuȄ ŘŜ ƳŞƳƻƛǊŜΣ ƧŜǳȄ ŘŜ ŎŀǊǘŜǎΣ ǎŎǊŀōōƭŜΧ 

Á Les activités créatrices et manuelles : peinture, élaboration de décoration, découpage, collage, 

tricot, atelier pâtisserieΧ 

Á [Ŝǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴ : commission menus, commission animations, chant, écriture du 

ƧƻǳǊƴŀƭΧ 

Á Les activités de socialisation et intergénérationnelles : repas à thème, échanges avec la crèche 

« 1, 2, 3 soleil »Σ ŎƘŀǎǎŜ ŀǳȄ ǆǳŦǎΣ ǎƻǊǘƛŜ au restaurant, ventes de vêtementsΧ 

Á Les activités motrices : gȅƳ ŘƻǳŎŜΣ ǇǊƻƳŜƴŀŘŜΣ ƧŜǳȄ ŘΩŀŘǊŜǎǎŜΧ 
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Á Les activités culturelles : spectacles, diaporama de voyages, lecture à haute voix de la Nouvelle 

République et de romans, DVD, atelier informatiqueΧ 

Á Les activités spirituelles : messe, partage de prières, une liste de contact pour les différents 

cultes est mise à disposition. 

Á Les activités de bien-être : soins des mains, séances SnoezelenΧ 

Á Les activités personnalisées : écriture de courriers, accompagnement pour faire des coursesΧ 

/ƘŀǉǳŜ ŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ ŦƛŎƘŜ1 détaillant les objectifs, le déroulement, les participants, 

ŀƛƴǎƛ ǉǳΩǳƴŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ǊŞŀƭƛǎŞŜΦ 

6.5. La participation des résidents et de leurs proches  

Les résidents peuvent pŀǊǘƛŎƛǇŜǊ ŀǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴΣ Ǉƭǳǎ ƻǳ Ƴƻƛƴǎ ŀŎǘƛǾŜƳŜƴǘ mais toujours 

selon leurs envies. Cette participation peut se faire par le biais de la commission animations. 

Lƭǎ ǇŀǊǘƛŎƛǇŜƴǘ ŀǳȄ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǉǳΩƛƭǎ ǎƻǳƘŀƛǘŜƴǘΣ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ƳŀƴƛŦŜǎǘŜǊ ƭŜǳǊǎ ǾƻƭƻƴǘŞǎΦ tƻǳǊ ƭŜǎ 

autres résidents ƭΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ prend appui sur le projet de vie personnalisé et les récits des familles 

pour pouvoir proposer et orienter les résidents vers les activités qui pourraient leur plaire. 

Les familles sont informées des animations et sont invitées à y participer. Elles peuvent venir en 

aide et soutien à ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀƴƛƳŀǘƛƻƴǎ ƻǳ ǎƛƳǇƭŜƳŜƴǘ ǾƛǾǊŜ ŘŜǎ ƳƻƳŜƴǘǎ ŀƎǊŞŀōƭŜǎ ŀǾŜŎ 

leur parent. 

6.6. OÖÁÌÕÁÔÉÏÎ ÅÔ ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

Un bilan ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ annuel est établi. Il permet de recenser Ŝǘ ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭŜ nombre de participants, 

la fréquence de particƛǇŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǇǊƻǇƻǎŞŜǎΦ 

/Ŝǎ ŎƘƛŦŦǊŜǎ ǎƻƴǘ ŎƻƳǇƭŞǘŞǎ ŘΩǳƴŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾŜΣ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŀƴƛƳŀǘƛƻƴǎΣ ƭŜǎ 

bilans des activités et les enquêtes de satisfŀŎǘƛƻƴ ǇƻƴŎǘǳŜƭƭŜǎΦ 5ΩŀǇǊŝǎ ƭΩenquête de satisfaction 

de 2013 relatiǾŜ Ł ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ, 73% des résidents sont satisfaits ou très satisfaits des animations. 

tŀǊƳƛ ƭŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ ƛƴǘŜǊǊƻƎŞŜǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǉǳşǘŜ ŘŜ ǎŀǘƛǎŦŀŎǘƛƻƴ Řŀǘŀƴǘ ŘŜ ŘŞōǳǘ нлмпΣ оф҈ ŘΩŜƴǘǊŜ 

elles souhaiteraient assister aux animations. 

0ÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔion  

 !ƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǉǳƛ ƴŜ ǇŜǳǾent pas exprimer leurs souhaits : 

ƻǊƎŀƴƛǎŜǊ ƭŜ ǘŜƳǇǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ ŀŦƛƴ ŘΩƻǇǘƛƳƛǎŜǊ ƭŀ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ et 

tenir compte de leur projet de vie personnalisé ; proposer des atelierǎ ŘΩŀǊǘ ǘƘŞǊŀǇƛŜ ŀƴƛƳŞ ǇŀǊ 

un intervenant extérieurΧ (en 2015) 

 hǊƎŀƴƛǎŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƴƻƴ ŀǳǘƻƴƻƳŜǎ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ǇǊƻƳŜƴŀŘŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ 

parc. (en 2014) 

 Développer et diversifier les activités : activités bricolage, jardinage, nouvelles technologies, 

leŎǘǳǊŜ ŀǳǘƻƴƻƳŜ ǇŀǊ ƭƛǾǊŜ ŀǳŘƛƻΧ (en 2015) 

                                                      

1
 Annexe 8. Exemple de fiche animation, p. 87. 
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 CŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ en les aidants à remettre en place le « journal de La 

Vasselière » ; développer la participation au colloque Citoyennage1. (fiche action à créer - 

2015) 

 Faciliter la connaissance des souhaits et possibilités de chaque résident en matière 

ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴǎ : ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǘŀōƭŜŀǳ de recensement des intérêts des résidents pour chaque 

activité proposée. (FA n°76) 

 Renforcer la coordination avec les autres services et développer leurs participations aux 

animations. Réunion de coordination pluridisciplinaire trimestrielle, inscrire le temps 

ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΣ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǊŜƭŀƛs avec 

ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǎƻƛƎƴŀƴǘŜ ǇƻǳǊ ƭŜ ǿŜŜƪ-end. (en 2015) 

 Faire un bilan régulier des activités et le porter à la connaissance des résidents, familles et 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ aŀƛƴǘŜƴƛǊ Ŝǘ ǎȅǎǘŞƳŀǘƛǎŜǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩƛƴŘƛŎŀǘŜǳǊǎ ǇƻǳǊ ƭŜ ǎǳƛǾƛ ŘŜǎ 

activités Υ ƭƛǎǘŜǎ ŘŜ ǇǊŞǎŜƴŎŜΣ ŎƻƳǇǘŜǎ ǊŜƴŘǳǎ ŘŜǎ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴǎΧ (FA n°81) 

 Renforcer et formaliser la participation des familles et des bénévoles : cadre défini, charte des 

ōŞƴŞǾƻƭŜǎΧ (FA n°5) 

 Créer et développer dŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ŜǎǇŀŎŜǎ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ : espace réservé à la musique avec 

ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ōƻǊƴŜ mélo2. (FA à créer ς 2015)  

                                                      

1
 [ΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ /ƛǘƻȅŜƴƴŀƎŜ ƻrganise des colloques annuels où les personnes âgées élaborent une synthèse sur un 
ǘƘŝƳŜ ǉǳΩƛƭǎ ƻƴǘ ŎƘƻƛǎƛ Ŝƴ ŘŞōǳǘ ŘΩŀƴƴŞŜ Ŝǘ ǎǳǊ ƭŜǉǳŜƭ ƛƭǎ ƻƴǘ ǇǊŞŀƭŀōƭŜƳŜƴǘ ǊŞŦƭŞŎƘƛ Řŀƴǎ ŎƘŀŎǳƴ ŘŜ ƭŜǳǊǎ 
établissements. 
2
 Borne musicale ergonomique permettant aux résidents de choisir eux-mêmes des titres musicaux. 
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7. Projet des unités protégées  

7.1. Objectifs et fonctionnement des unités protégées  

[Ω9It!5 « La Vasselière » dispose de deux unités protégées, une de onze lits et une de huit lits, 

Řŀƴǎ ƭŜǎǉǳŜƭƭŜǎ ǎƻƴǘ ƛƴŎƭǳǎ ŘŜǳȄ ƭƻƎŜƳŜƴǘǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜΦ 

Les unités protégées accueillent des personnes atteintes de démences de type maladie 

ŘΩAlzheimer ou troubles apparentés et présentant des symptômes psycho-comportementaux 

nécessitant un espace de vie sécurisé. 

Leurs objectifs sont de préserver et entretenir les capacités fonctionnelles et résiduelles, les 

fonctions cognitives, les fonctions sensorielles et le lien social des résidents. 

Une stimulation quotidienne et personnalisée par la participation à de nombreuses activités 

cognitives, sociales et physiques est réalisée au sein de ces unités. 

Le personnel qualifié et formé élabore un projet de soins adapté et un projet de vie personnalisé. 

Ces projets sont réévalués dans le cadre de réunion de service mensuelle. 

Le psychologue intervient régulièrement auprès des résidents (évaluation et suivi régulier des 

troubles du comportement) et dans les relations avec les familles. 

7.2. Admission et sortie des unités protégées  

Ces unités sont destinées à des résidents présentant : 

Á des comportements aberrants : déambulation diurne/nocturne, et/ou comportement 

ŘΩŀƎƛǘŀǘƛƻƴ ǇŀǘƘƻƭƻƎƛǉǳŜΣ 

Á une autonomie dans ses déplacements et sur les transferts seuls ou avec une tierce 

ǇŜǊǎƻƴƴŜ όDLw җ Ł нύΣ 

Á un score supérieur à trois à au moins un item NPI-ES1. 

Le diagnostic doit être posé et annoncé aǾŀƴǘ ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ŎƻƴǎŜƴǘŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Ŝǎǘ 

activement recherché. 

[ΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ Ŝƴ ǳƴƛǘŞ ǇǊƻǘŞƎŞŜ se décide ƭƻǊǎ ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΣ ǎŜƭƻƴ ƭŜǎ critères 

définis précédemment, si le résident provient du domicile. 

[ΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ Ŝƴ interne ŘΩǳƴ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩǳƴŜ ǳƴƛǘŞ ǇǊƻǘŞƎŞŜ est décidée par le médecin 

coordonnateur après une évaluation pluridisciplinaire. Une rencontre est effectuée avec le 

résident et/ou son représentant légal ou à défaut la famille, pour informer du changement de 

logement et réactualiser le projet de vie personnalisé. 

[ŀ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ ƭΩǳƴƛǘŞ Ŝǎǘ ǇƻǎǎƛōƭŜ ǎǳƛǘŜ Ł ǳƴŜ ŘŞŎƛǎƛƻƴ Řǳ ƳŞŘŜŎƛƴ ŎƻƻǊŘƻƴƴŀǘŜǳǊ ƻǳ ŀǇǊŝǎ ǳƴŜ 

ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŜŦŦŜŎǘǳŞŜ ǇŀǊ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǎŜƭƻƴ ƭŜǎ ŎǊƛǘŝǊŜǎ ǎǳƛǾŀƴǘǎ Υ 

Á Passage de GIR 2 à GIR 1, 

Á Diminution ou disparition des troubles du comportement, 

Á Aggravation des troubles du comportement rendant incompatible leur prise en soin dans 

ƭΩǳƴƛǘŞΦ 

                                                      

1
. Annexe 9. Exemple ŘΩƛƴǾŜƴǘŀƛǊŜ ƴŜǳǊƻǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜ btLκES, p. 88. 
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{Ŝƭƻƴ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Řǳ ŎƻƳǇƻǊǘŜƳŜƴǘ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘΣ ƭŀ ŦŀƳƛƭƭŜ ǎŜǊŀ ƛƴŦƻǊƳŞŜ ŘΩǳƴŜ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ ƭΩǳƴƛǘŞ Ł 

prévoir à court ou moyen terme. 

7.3. Journée type du résident  

7.3.1. Le matin  

Le lever du matin et la toilette se font selon le rythme du résident (entre 7h00 et 11h00), avec un 

réveil progressif en fin de matinée. 

Le petit dŞƧŜǳƴŜǊ Ŝǎǘ ǇǊŞǇŀǊŞ ǇŀǊ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭΩǳƴƛté. Les résidents le prennent dans leur 

logement ou dans la salle à manger. 

[ΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Řǳ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ǎΩŜŦŦŜŎǘǳŜ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ƧƻǳǊǎ une fois la toilette réalisée. 

Selon ses capacités le résident participe aux activités de la vie quotidienne (faire son lit, mettre la 

tableΧύ ƻǳ écoute de la musique. 

7.3.2. Le repas thérapeutique  

Les résidents déjeunent ensemble à midi avec les professionnels Řŀƴǎ ƭΩŜǎǇŀŎŜ salle à manger de 

ƭΩǳƴƛǘŞΣ ŀŦƛƴ ǉǳΩƛƭǎ ǇǳƛǎǎŜƴǘ ƭŜǎ ǎǘƛƳǳƭŜǊΦ Le déjeuner est comptabilisé comme du temps de travail 

pour le personnel, ce repas est pris à titre gratuit. 

7.3.3. ,ȭÁÐÒîÓ ÍÉÄÉ 

Les résidents se reposent après le repas dans leur logement ou dans le coin salon. 

Vers 15h00Σ ǳƴŜ ŀŎǘƛǾƛǘŞ Ŝƴ ƎǊƻǳǇŜ όŀǘŜƭƛŜǊ ƳŞƳƻƛǊŜΣ ƎȅƳ ŘƻǳŎŜΣ ŎǳƛǎƛƴŜΣ ƭƻǘƻΣ ŀǊǘ ŦƭƻǊŀƭΧύ ƻǳ Ŝƴ 

individuel (toucher-ƳŀǎǎŀƎŜΣ ǎƻƛƴǎ ŜǎǘƘŞǘƛǉǳŜǎΧύ Ŝǎǘ ǇǊƻǇƻǎŞŜΦ 

A 16h00 le goûter est servi. Il permet de favoriser la discussion entre les résidents. Des familles y 

sont régulièrement présentes. 

Ensuite, une activité en groupe est de nouveau proposée. 

Les résidents en fonction de leur souhait et de leurs capacités participent également aux 

animations hors unités. 

Ils peuvent sortir dans le jardin sécurisé ou accompagnés dans le parc. 

7.3.4. Le soir  

Le diner est servi vers 18H20. Les résidents se couchent en fonction de leur demande. Des 

collations nocturnes peuvent être données aux résidents qui en ont besoin. 

7.4. Architecture prothétique  

La notion d'environnement « prothétique » a été conçue dans le but d'améliorer les conditions 

d'existence des personnes âgées souffrant de déficits cognitifs. « [ΩŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ ǎŜƴǎƛōƭŜ ŀǳȄ 

besoins agit comme une prothèse limitant ou palliant certaines déficiences »1. 

Un aménagement environnemental adapté peut produire une amélioration considérable dans le 

ŎƻƳǇƻǊǘŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ayant des habiletés diminuées. 

                                                      

1
 La notion d'environnement « prothétique » a été créée en 1974 par l'institut Weiss du Centre Gériatrique de 

Philadelphie. 
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[ΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ŀ ŞǘŞ Ŏƻƴœǳ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘŜǎ ƭŀŎǳƴŜǎ ƛƴǘǊƛƴǎŝǉǳŜǎ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Ŝƴ ǾǳŜ ŘŜ 

ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ǳƴŜ ƻǇǘƛƳƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ǾƛǾŜǎΦ /Ŝƭŀ ǎΩŜǎǘ ǘǊŀŘǳƛǘ ǇŀǊ ŘŜǎ ŜǎǇŀŎŜǎ ŘŜ 

déambulations non circulaires avec un revêtement au sol qui délimite les logements et les lieux 

communs. 

Les murs sont de couleur abricot : couleur apaisante et stimulante à la fois, grâce à son mélange 

ŘŜ ǊƻǎŜ Ŝǘ ŘΩƻǊŀƴƎŞΦ 

LΩŞŎƭŀƛǊŀƎŜ ƴŀǘǳǊŜƭ ŀ ŞǘŞ ŦŀǾƻǊƛǎŞ ŀǳ ƳŀȄƛƳǳƳ όǎǳǊǘƻǳǘ Řŀƴǎ ƭΩǳƴƛǘŞ de onze places). 

Dans chaque unité une cuisine ouverte a été installée, ce qui permet de recréer un cadre de vie 

chaleureux. 

Le jardin fait le lien entre les deux unitésΦ Lƭ Ŝǎǘ ǇƻǳǊǾǳ ŘΩǳƴ potager, ŘŜ ŦƭŜǳǊǎ Ŝǘ ŘΩaromates. 

5ΩŀǳǘǊŜǎ ŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘǎ ǎƻƴǘ Ł ƭΩŞǘǳŘŜΦ 

7.5. PrÉÖÉÌïÇÉÅÒ ÌȭÁÃÃÏÍÐÁÇÎÅÍÅÎÔ ÎÏÎ ÍïÄÉÃÁÍÅÎÔÅÕØ 

« Les thérapeutiques non médicamenteuses pouvant prévenir ou aider directement à traiter les 

troubles du comportement sont variées : musique et/ou danse, exercice physique, thérapie par 

empathie, aromathérapie, stimulation multi-sensorielle, thérapie de la présence simulée 

(utilisation de vidéo familiale par exemple), massage, thérapie avec les animaux familiers, 

ǊŜƳŞŘƛŀǘƛƻƴ ŎƻƎƴƛǘƛǾŜΣ ǘƘŞǊŀǇƛŜ ǇŀǊ ǊŞƳƛƴƛǎŎŜƴŎŜΣ ƭǳƳƛƴƻǘƘŞǊŀǇƛŜΣ ŀƴƛƳŀǘƛƻƴǎ ŦƭŀǎƘΧ [ŜǳǊ 

efficacité est très limitée dans le temps. Il est recommandé que ces interventions ne mettent pas la 

personne en échec et soient assurées par des professionnels formés à cet effet »1. 

[ΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ {ƴƻŜȊŜƭŜƴ ŀ ŞǘŞ ƛƴŀǳƎǳǊŞŜ ƭŜ ƳŀǊŘƛ нс Ƨǳƛƴ нлмн ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ La Vasselière. 

Contraction de deux termes hollandais : Snuffelen (sentir, ressentir) et doezelen (somnoler, se 

détendreύΣ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘŜ ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴǎ ǎŜƴǎƻǊƛŜƭƭŜǎΦ /ŜǘǘŜ ǎŀƭƭŜ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ 

ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ personnes atteintes de la ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ ou de 

troubles associés. 9ƭƭŜ Ŝǎǘ ŀǳǎǎƛ ƻǳǾŜǊǘŜ Ł ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝƴ ŘŜƘƻǊǎ ŘŜ ƭΩǳƴƛǘŞΦ 

Cet espace offre une ambiance chaleureuse et rassurante. Plusieurs activités touchant au cinq 

sens sont proposées lors de séances durant une trentaine de minutes :  

Á Aromathérapie, 

Á dalles tactiles, 

Á coin pour la relaxation, 

Á colonnes à bulles simple ou interactive, 

Á musique, et parfois même toucher-massage. 

Tout est pensé pour détendre les résidents et calmer leur anxiété. 

Un calenŘǊƛŜǊ ǇǊŞǾƛǎƛƻƴƴŜƭ ŘŜǎ ǎŞŀƴŎŜǎ ǎΩŞǘŀōƭƛǘ ƳŜƴǎǳŜƭƭŜƳŜƴǘΦ Deux fois par semaine, un 

ǊŞǎƛŘŜƴǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ŘΩǳƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ ŦƻǊƳŞ profite de cette salle pour un instant de relaxation 

ou de stimulation. Les professionnels formés sont des aides-soignants, des agents hôteliers, des 

infirmiers ainsi que ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜΣ ƭΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ et le psychologue. 

Chaque séance est notée dans le dossier du résident et une évaluation est réalisée. 

                                                      

1
 [ΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǘǘŜƛƴǘŜǎ ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳer ou apparentée en établissement médico-
ǎƻŎƛŀƭΣ wŜŎƻƳƳŀƴŘŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩ!b9{aΣ CŞǾǊƛŜǊ нллфΦ 
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7.6. Activités de la vie quotidienne et thérapeutiques  

[Ŝǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǎΩŀǇǇǳƛŜƴǘ ǇǊŞŦŞǊŜƴǘƛŜƭƭŜƳŜƴǘ ǎǳǊ ƭΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ ǊŜƭŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜΣ ǎŜǎ 

ƳŀƴƛŦŜǎǘŀǘƛƻƴǎ ŎƻƳǇƻǊǘŜƳŜƴǘŀƭŜǎ ǎŜǊǾŀƴǘ ŘŜ ǎǳǇǇƻǊǘ Ł ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴΦ [ΩƛƴǘŜǊŀŎǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ 

ǎȅƳǇǘƾƳŜǎ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Ŝǘ ƭΩƛƴǘŞǊşǘ ŘŜǎ ŀƛŘŀƴǘǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ƻǳǾǊŜ ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘΩŞǘŀōƭƛǊ ƭŀ 

vie sociale dans une continuité. 

Les différentes activités sont un lieu : 

ü de délimitation Υ ŜƭƭŜǎ ŘƻƴƴŜƴǘ ŘŜǎ ǊŜǇŝǊŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ǘŜƳǇǎ Ŝǘ Řŀƴǎ ƭΩŜǎǇŀŎŜ, 

ü sécurisant et protégé Υ ƻǴ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ƻǎŜ ŎǊŞŜǊΣ ǎŜ ǎŜƴǘ Ł ƭΩŀƛǎŜ Ŝǘ Ŝƴ ŎƻƴŦƛŀƴŎŜ, 

ü de décision et de choix : dans lequel la personne désorientée est incitée à maintenir son 

autonomie psychique, 

ü de revalorisation et de réhabilitation : considération de la personne en tant que sujet acteur 

qui crée et reprend les commandes de sa vie, 

ü de communication Υ ƭΩŀǘelier est un lieu privilégié pour la communication car les techniques à 

ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ όǇŜƛƴǘǳǊŜΣ ŎƻƭƭŀƎŜΣ ŞŎǊƛǘǳǊŜύ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǊ ŘŜǎ ƭƛŜƴǎ ŀǳǘƻǳǊ ŘΩǳƴŜ ƳşƳŜ 

activité qui nourrit la relation. 

Toutes les activités tendent vers des objectifs thérapeutiques et/ou de bien-être participant à la 

ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ŘŜ ƭΩǳƴƛǘŞ1. 

7.7. Hébergement temporaire en unité protégée  

[ΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ Ŝǎǘ ǳƴŜ ŦƻǊƳǳƭŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ƭƛƳƛǘŞ Řŀƴǎ ƭŜ ǘŜƳǇǎΦ 

5ŜǳȄ ǇƭŀŎŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ sont proposées au sein des unités protégées. Elles 

ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘŞŦƛƴƛŜ Ŝǘ ǎǳǊ ǊŞǎŜǊǾŀǘƛƻƴΣ des personnes atteintes de la 

ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊ ƻǳ ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ŀǇǇŀǊŜƴǘŞŜ ŀŦƛƴ ŘŜ ǎƻǳƭŀƎŜǊ ƭŜǎ ŀƛŘŀƴǘǎ Ŝǘκƻǳ ŘŜ ǇǊŞǇŀǊŜǊ Ł 

un séjour définitif. 

 

 

 

 

 

 

 

Les ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ ǇŜǳǾŜƴǘ ǇǊŜƴŘǊŜ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ŦƻǊƳŜǎ : 

ü [Ŝǎ ŀƛŘŀƴǘǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ŘŜƳŀƴŘŜǊ ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǇƻǳǊ une période 

Ŝǘ Ł ǳƴŜ ŘŀǘŜ ǇǊŞŎƛǎŜΦ [ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǊŞǇƻƴŘ ŦŀǾƻǊŀōƭŜƳŜƴǘ Ł ŎŜǘǘŜ ŘŜƳŀƴŘŜ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ 

des disponibilités pour la période souhaitée. 

                                                      

1
 Annexe 10. Exemple de fiche animation des unités protégées, p. 89. 
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ü [ΩŀŎŎǳŜƛƭ ǇŜǳǘ ǎŜ ŦŀƛǊŜ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ǊȅǘƘƳŞŜΦ [ŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǇŜǳǘ ŀƭƻǊǎ şǘǊŜ ƘŞōŜǊƎŞŜ 

ǊŞƎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ όǇŀǊ ŜȄŜƳǇƭŜ ǇŜƴŘŀƴǘ мл ƧƻǳǊǎ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ƳƻƛǎύΦ 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇƭŀƴƛŦƛŜ ŀƭƻǊǎ ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ ǎǳǊ une longue période. 

ü [Ŝǎ ŀƛŘŀƴǘǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ǎƻǳƘŀƛǘŜǊ ǳƴ ƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ ǎŀƴǎ ŀǾƻƛǊ ŘΩŜȄƛƎŜƴŎŜ ŘŜ ŘŀǘŜǎΦ 

[ŜǳǊ ŘŜƳŀƴŘŜ Ŝǎǘ ŀƭƻǊǎ ŎƻƴǎŜǊǾŞŜ ǇŀǊ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǉǳƛ ǊŜŎƻƴǘŀŎǘŜ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 

ƭƻǊǎǉǳΩǳƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ en hébergement temporaire est disponible. 

Une rencontre de ǇǊŞŀŘƳƛǎǎƛƻƴ Ŝǎǘ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ ŀŦƛƴ ŘŜ ǾŀƭƛŘŜǊ ƭŜǎ ŎǊƛǘŝǊŜǎ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ŘŞŦƛƴƛǎ ǇƻǳǊ 

ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝƴ ǳƴƛǘŞ ǇǊƻǘŞƎŞŜΦ 

Les séjours durent le plus souvent entre une semaine et deux mois, la durée moyenne 

ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ Şǘŀƴǘ ŘŜ нм ƧƻǳǊǎ ǇƻǳǊ ƭΩannée 2013 et 19 jours pour le premier 

semestre 2014. 

[Ŝ ǘŀǳȄ ŘΩƻŎŎǳǇŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƭƛǘǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ ŀ ŞǘŞ dΩŜƴǾƛǊƻƴ 30% en 2013 et de 54% 

pour le premier semestre 2014. 

7.8. Évaluation  ÅÔ ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

Les activités mises en place ne sont pas toujours maintenues dans le temps. 

[Ŝǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǘǊŀǾŀƛƭƭŀƴǘ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ ǳƴƛǘŞǎ ǇǊƻǘŞƎŞŜǎ ǎƻƴǘ ǾƻƭƻƴǘŀƛǊŜǎΦ ¢Ǌƻƛǎ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜǳȄ ƻƴǘ 

ǎǳƛǾƛ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘΩŀǎǎƛǎǘŀƴǘ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝƴ ƎŞǊƻƴǘƻƭƻƎƛŜ Ŝǘ ŘŜǳȄ ƻƴǘ ǎǳƛǾƛ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘΩŀƛŘŜ 

médico-psychologique. Cependant deux professionnels restent à former ainsi que les étudiants 

venant travailler le week-end. 

Les résidents et les professionnels mentionnent régulièrement le manque de lumière au sein de 

ƭΩǳƴƛǘŞ ŘŜ Ƙǳƛǘ places. 

Les familles demandent régulièrement un lieu plus intime de rencƻƴǘǊŜ Řŀƴǎ ƭΩǳƴƛǘŞΣ ŀǳǘǊŜ ǉǳŜ ƭŜ 

logement. 

[ΩŜǎǇŀŎŜ ŎǳƛǎƛƴŜΣ Ŝƴ ƭƛōǊŜ ŀŎŎŝǎΣ ƴŞŎŜǎǎƛǘŜǊŀƛǘ ǉǳŜƭǉǳŜǎ ŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŞŎǳǊƛǘŞΦ 

[Ŝ ƧŀǊŘƛƴΣ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ŜǎǇŀŎŜ ŘŜ ǇǊƻƳŜƴŀŘŜΣ ǇƻǳǊǊŀƛǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘǎ Ł ǾƛǎŞŜ 

thérapeutique. 

0ÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

 CƻǊƳŀƭƛǎŜǊ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ ǳƴƛǘŞǎ όŎǊƛǘŝǊŜǎ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΣ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ Ŝǘ 

organisation). (en 2014-2015) 

 Formaliser ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝƴ hébergement temporaire (critères et objectifs 

ŘΩŀŘƳƛssion et suivi). (en 2014-2015) 

 Améliorer ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ ǳƴƛǘŞǎ ǇŀǊ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ Ǉrogramme 

mensuel. (en 2014-2015) 

 5ŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ dans les unités protégées. (en 2014-2015) 

 Renforcer la participation des familles en définissant un cadre (participation aux activités, 

ƎƻǶǘŜǊǎΣ ŘƛǎŎǳǎǎƛƻƴǎΧύΦ (en 2014-2015) 
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 SΩŀǎǎǳǊŜǊ ŘŜ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞŜ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǘǊŀǾŀƛƭƭŀƴǘ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ ǳƴƛǘŞǎ (« mieux 

connaître, comprendre et accompagner la personne âgée Alzheimer », Assistant de Soins en 

Gérontologie, animation auprès des personnes âgées désorientéesΧύ y compris les 

remplaçants. (vigilance permanente) 

 5ŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƴƻƴ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘŜǳȄ Ŝƴ Ŧŀisant appel à une zoothérapeute 

ǇƻǳǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩŀǘŜƭƛŜǊǎ ŀǎǎƛǎǘŞǎ ǇŀǊ ƭΩŀƴƛƳŀƭΦ (dans le cadre de la convention tripartite 

204-2018) 

 Définir une appellation plus chaleureuse des unités (donner un nom à chacune des unités). 

(fiche action à créer ς 2015) 

 Renforcer la coordination des soins et la relation inter-équipe (nommer un infirmier référent 

des unités). (en 2014) 

 !ƳŞƭƛƻǊŜǊ ƻǳ ŀŘŀǇǘŜǊ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŀƭ : 

- /ǊŞŜǊ ǳƴ ǎŀƭƻƴ ŦŀƳƛƭƭŜ Řŀƴǎ ƭΩǳƴƛǘŞ ммΦ 

- !ǳƎƳŜƴǘŜǊ ƭŀ ƭǳƳƛƴƻǎƛǘŞ ƴŀǘǳǊŜƭƭŜ Řŀƴǎ ƭΩǳƴƛǘŞ ŘŜ у ǇƭŀŎŜǎ όǾŞǊŀƴŘŀ ƻǳ galerie vitrée 

couverte, éclaircir la couleur des murs) selon les possibilités financières. 

- Faciliter le passage des professionnels ŘΩǳƴŜ ǳƴƛǘŞ Ł ƭΩŀǳǘǊŜ όƎŀƭŜǊƛŜ ǾƛǘǊŞŜ ŎƻǳǾŜǊǘŜύ ǎelon les 

possibilités financières. 

- /ƻƳǇƭŞǘŜǊ ƭΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ Řǳ ƧŀǊŘƛƴ ŜȄƛǎǘŀƴǘ : bac à hauteur, espace terrasseΧ (FA à créer ς 

2016) (dans le cadre de la convention tripartite 2014-2018) 
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Partie IV.  0ÒÏÊÅÔ ÓÏÃÉÁÌ 

La gestion des ressources humaines est fondamentale pour le bon fonctionnement de la structure, 

Ŝǘ ǇƻǳǊ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŀǳȄ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎΦ 

[ΩŜƴƧŜǳ Ŝǎǘ ŘŜ ƎŀǊŀƴǘƛǊ ƭΩŀŘŀǇǘŀōƛƭƛǘŞ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŦŀŎŜ Ł ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Řǳ ǇǳōƭƛŎ ŀŎŎǳŜƛƭƭƛΣ ŘŜ 

développer leurs compétences, leurs motivations, et de favoriser les liens, les échanges entre les 

membres du personnel. 

[ŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎ ƻŦŦŜǊǘŜǎΣ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǎŀǘƛǎŦŀŎǘƛƻƴ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ ŘƻƛǾŜƴǘ şǘǊŜ ŀǳ 

ŎǆǳǊ ŘŜ ƭa dynamique de travail. 

Enfin, les ressources humaines doivent être adaptées aux bŜǎƻƛƴǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ǉǳΩƛƭ 

puisse réaliser ses missions tout en respectant certaines contraintes, notamment financières. 

La politique de gestion des ressources humaines définie par la Mutualité Française Indre-Touraine 

est directement applicable Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

En liaison étroite avec la Direction des ressources humaines, la structure respecte et applique les 

procédures définies par le siège. 

¦ƴ ŎƻƳƛǘŞ ŘΩŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜ Ŝǘ ŘŜǎ ŘŞƭŞƎǳŞǎ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭΣ Şƭǳǎ ǇŀǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎ Řǳ ƎǊƻǳǇŜΣ 

ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘŜǎ ǎȅƴŜǊƎƛŜǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ƳŞǘƛŜǊǎ ŘŜ ƭŀ aǳǘǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩLƴŘǊŜ Ŝǘ [ƻƛǊŜΦ 

1. Compétences et qualifications  

[Ω9It!5 ǎŜ ŎƻƴŦƻǊƳŜ Ł ƭŀ ǊŞƎƭŜƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǾƛƎǳŜǳǊΣ ǘŀƴǘ Ŝƴ ǊŜǎǇŜŎǘŀƴǘ ƭŜǎ ǘŜƳǇǎ ŀƭƭƻǳŞǎ ǇŀǊ ƭŜǎ 

ŀǳǘƻǊƛǘŞǎ ŘŜ ǘŀǊƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ǉǳΩŜƴ ǾŞǊƛŦƛant le diplôme de la personne, dans le respect de la convention 

collective nationale du 31 octobre 1951, Fédération des établissements hospitaliers et d'aide à la 

personne (FEHAP). 

Actuellement, La Vasselière propose les services des professionnels suivant : 

Nature des emplois 
Nombre 
d'agents 

Nombre 
d'ETP 

Nature des emplois 
Nombre 
d'agents 

Nombre 
d'ETP 

Services administratif et généraux Service hôtellerie 
Direction, chef de service 2 2 Responsable hôtelier 1 1 

Personnels administratifs 4 3,50 Agents logistiques (entretien des locaux) 23 14,53 

Personnels d'entretien 
du bâtiment et des extérieurs 

2 1,50 Agents logistiques (lingerie) 4 2,85 

TOTAL 8 7 TOTAL 28 18,38 

Service soins Service restauration 
Médecin coordonnateur 1 0,60 Chef cuisinier 1 1 

Infirmier coordinateur 1 1 Second de cuisine 1 1 

IDE 7 6,53 Commis et tournant 3 2,5 

AS / AMP 35 25,06 Agents logistiques (service et plonge) 7 5,74 

Agents de soins 8 5,14 TOTAL 12 10,24 

Ergothérapeute 1 0,60 Service animation 
Psychologue 1 0,75 Animateur 1 1 

Socio-esthéticien 1 0,07 TOTAL 1 1 

TOTAL 55 39,75 
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[ΩŜŦŦŜŎtif total est composé de 76,37 équivalents temps plein (ETP) en contrat à durée 

indéterminée (CDI) auxquels ǎΩŀƧƻǳǘŜƴǘ ƭŜǎ ŜƳǇƭƻƛǎ ŘΩŀǾŜƴƛǊ Ŝǘ les emplois aidés type contrat 

ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǾŜǊǎ ƭΩŜƳǇƭƻƛ. 

5ΩŀǳǘǊŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ƛƴǘŜǊǾŜƴƛǊ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ƭŜǎ professionnels 

médicaux et paramédicaux libéraux1. 

Selon les postes à pourvoir les responsables effectuent les recrutements, seul ou en collaboration 

avec la direction ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ŘŜǎ wŜǎǎƻǳǊŎŜǎ IǳƳŀƛƴŜǎ ŘŜ ƭŀ aCL¢. Les 

ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǎŀƭŀǊƛŞǎ ōŞƴŞŦƛŎƛŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŜƴŎŀŘǊŞŜ ǇŀǊ ǳƴ ǘǳǘŜǳǊ ŘŞǎƛƎƴŞ 

ǇŜƴŘŀƴǘ ŘŜǳȄ ƧƻǳǊǎ ƳƛƴƛƳǳƳΦ ¦ƴ ƭƛǾǊŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜǎǘƛƴŞ à tous les salariés de la MFIT est remis au 

personnel recruté en contrat à durée indéterminée. Les salariés en CDI et les contrats aidés 

ōŞƴŞŦƛŎƛŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ƧƻǳǊƴŞŜ ζ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜ η ƭŜǳǊ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩŀǇǇǊŞƘŜƴŘŜǊ ƭŀ ƎƭƻōŀƭƛǘŞ 

des activités de la MFIT. 

Des formations complémentaires à leur cursus sont proposées aux salariés au cours de leur 

activité professionnelle, Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŞǘƛŜǊǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞǎ ŘΩavancement 

individuelles. 

2. Fonctions et délégations  

2.1. Délégations  

[ΩƻǊƎŀƴƛƎǊŀƳƳŜ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǇƻǎǘŜǎ ƻŎŎǳǇŞǎ Řŀƴǎ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ŘŜ 

ǾƛǎǳŀƭƛǎŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ƎƭƻōŀƭŜ ŘŜǎ ƳƻȅŜƴǎ ƘǳƳŀƛƴǎΣ Ŝǘ ŘŜ ǊŜǇŞǊŜǊ ƭŀ ƴŀǘǳǊŜ ŘŜǎ ƭƛŜƴǎ 

(hiérarchiques et fonctionnels) entre les professionnels2. 

2.2. Fonctions liées à ÌȭÁÃÔÉÖÉÔï ÄÅÓ ÐÒÏÆÅÓÓÉÏÎÎÅÌÓ 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǘŃŎƘŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ŦƻƴŎǘƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞŜǎ Ŝǘ ǊŞǇŀǊǘƛŜǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ /ŜǘǘŜ 

pluridisciplinarité est cohérente et amène les professionnels à un objectif commun : répondre aux 

besoins des résidents. 

2.2.1. Services administratif  et généraux  

Á Le directeur : 

Les missions et les qualifications du directeur sont réglementées par le décret du 19 février 2007 

relatif aux modalités de délégation et au niveau de qualification des professionnels chargés de la 

direction d'un ou plusieurs établissements ou services sociaux ou médico-sociaux. 

Le directeur, titulaire du Certificat d'aptitude aux fonctions de directeur d'établissement ou de 

service d'intervention sociale (CAFDES), est garant de la prise en charge des personnes âgées 

accueillies dans l'établissement, tout en assurant la responsabilité opérationnelle. 

Il dépend du directeur général de la MFIT et a autorité sur l'ensemble des professionnels de 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ŀǾŜŎ ŀǇǇǳƛ ŘŜǎ ǊŜǎǇƻƴǎŀōƭŜǎ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜǎΦ 

                                                      

1
 Partie III.3.1 - Organisation des soins, p. 31. 

2
 Annexe 11. Organigramme, p. 90. 
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Ses fonctions et principales activités sont : 

ü ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ la ŎƻƴŘǳƛǘŜ ǎǘǊŀǘŞƎƛǉǳŜ ŘΩǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƻǳ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜΣ 

ü le management et gestion des ressources humaines, 

ü la gestion économique, financière et logistique, 

ü ƭΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜ ŘŜ ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ et sociale sur un territoire. 

Il fait partie du Comité de Direction élargi et du Comité de Coordination de la MFIT. 

Á Le chef de service : 

Le chef de service assure principalement la réalisation et le suivi de la gestion économique, 

financière et administrative. 

Il est en charge de la gestion des équipes en collaboration avec leurs responsables et la direction. Il 

ƳŀƴŀƎŜ Ŝƴ ŘƛǊŜŎǘ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛǾŜΦ 

Il assure lŀ ǇŜǊƳŀƴŜƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ǇŀǊ ŘŞƭŞƎŀǘƛƻƴΣ Ŝƴ ƭΩŀōǎŜƴŎŜ ŘŜ ŎŜƭƭŜ-ci. 

Á Gestionnaire de paye : 

Le gestionnaire de paye, ŞƭŀōƻǊŜ ƭŜǎ ŎƻƴǘǊŀǘǎ Ŝǘ ŀǾŜƴŀƴǘǎ ŘŜǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Il assure la réalisation et le suivi des payes des salariés et des activités y concourants (relations 

avec la sécurité sociale, les caisses de retraites et de prévoyŀƴŎŜΧ). 

Il effectue les déclarations sociales courantes. 

Á Le technicien administratif : 

Le technicien administratif tient la comptabilité générale et la comptabilité analytique selon les 

règles du plan comptable et des directives des autorités de tarification. 

Il est en charge de la facturation des frais de séjour des résidents. 

Il constitue et suit les dossiers de demande ŘΩaide sociale, ŘΩŀƭƭƻŎŀǘƛƻƴ Ǉersonnalisée ŘΩŀutonomie 

et de protection juridique. 

Il élabore les contrats et ŀǎǎǳǊŜ ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ǎǳƛǾƛ ŘŜǎ ǇŀȅŜǎ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘƛŜ ŘŜǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎΦ 

Á Le technicien administratif ς secrétariat : 

Le secrétaire assure les fonctions administratives et rédactionnelles liées au secrétariat, en lien 

avec les différents services (rédaction de projet, courriers, comptes rendus de réunionsΧύ. 

En tant que référent ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ il est en charge du suivi de la démarche qualité. 

Il assurŜ ǳƴŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ƭƻƎƛǎǘƛǉǳŜ όƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŞŘŀƛƭƭƻƴǎ ŘΩŀǇǇŜƭΣ Řes téléphones du personnel, des 

ŎƭŞǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ Řes consommables et imprimés). 

Á [ΩŀƎŜƴǘ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛŦ ŘΩaccueil : 

[ΩŀƎŜƴǘ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛŦ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŀǎǎǳǊŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ǇƘȅǎƛǉǳŜ Ŝǘ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛǉǳŜ ŘŜǎ Ǌésidents, familles et 

visiteurs. 

Il participe aux commissions ŘΩadmission. 

Il effectue différents travaux administratifs. 

Á [Ωƻuvrier hautement qualifié ς jardinier : 

Le jardinier, organise tous les travaux de création et ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜǎ ŜǎǇŀŎŜǎ ǾŜǊts, en fonction des 

impératifs liés aux conditions météorologiques et saisonnières. 

Il participe à la maintenance du bâtiment (gestion de petites pannesΧύ.  
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Á [Ωƻuvrier qualifié : 

[ΩƻǳǾǊƛŜǊ ǉǳŀƭƛŦƛŞ possède une habilitation électrique. 

Il assure la sécurité des biens et des personnes, en effectuant la maintenance et ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜǎ 

ƭƻŎŀǳȄ Ŝǘ ŘŜǎ ǾŞƘƛŎǳƭŜǎ ŀǇǇŀǊǘŜƴŀƴǘ Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

2.2.2. Service soins 

Á Le médecin coordonnateur : 

Les missions et qualifications du médecin coordonnateur sont définies par le décret du 27 mai 

2005, renforcé par le décret du 2 septembre 2011 relatif au temps d'exercice et aux missions du 

médecin coordonnateur exerçant dans un établissement hébergeant des personnes âgées 

dépendantes. 

Le médecin coordonnateur, titulaire ŘΩǳƴŜ ŎŀǇŀŎƛǘŞ Ŝƴ gérontologie, coordonne et évalue le projet 

général de soins, élaboré ŀǾŜŎ ƭŜ ŎƻƴŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǎƻƛƎƴŀƴǘŜ. 

Il ǇŀǊǘƛŎƛǇŜ Ł ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ en veillant Ł ƭŀ ŎƻƳǇŀǘƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩétat de santé de la 

personne avec les capacƛǘŞǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ƭΩƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴΦ 

Il organise et préside la commission de coordination gériatrique. 

Lƭ ǾŜƛƭƭŜ Ł ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ǘƻǳǘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ǳǘƛƭŜǎ Ł ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴΣ ƭŀ ǎǳǊǾŜƛƭƭŀƴŎŜ Ŝǘ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ 

charge des risques. Lƭ ǊŞŀƭƛǎŜ ŘŜǎ ǇǊŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 

uniquement eƴ Ŏŀǎ ŘŜ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ƻǳ de risques vitaux ainsi que lors de la survenue de 

risques exceptionnels ou collectifs nécessitant une organisation adaptée des soins. 

Á [ΩInfirmier coordinateur (IDEC) : 

[ΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ, ǘƛǘǳƭŀƛǊŜ Řǳ ŘƛǇƭƾƳŜ ŘΩ;ǘŀǘ ŘΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ, ŎƻƻǊŘƻƴƴŜ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎation des soins 

ǇƻǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ ƛƴŦƛǊƳƛers, aides-soignants, aides médico-psychologiques et agents 

de soin. 

Il ǎΩŀǎǎǳǊŜ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊƳŀƴŜƴŎŜ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎΣ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŜ ƳŞŘŜŎƛƴ 

coordonnateur. 

Il supervise la qualité de prise en charge des résidents, en rapport avec les soins paramédicaux, et 

le respect des règles propres au rôle de chaque intervenant soignant. 

Il ǇŀǊǘƛŎƛǇŜ Ł ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΦ 

Á Les InŦƛǊƳƛŜǊǎ 5ƛǇƭƾƳŞǎ ŘΩ;ǘŀǘ (IDE) : 

Les missions et qualifications des ƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎ ŘƛǇƭƾƳŞǎ ŘΩ;ǘŀǘ (IDE) sont définies dans le décret du 

11 février 2002 relatif aux actes professionnels et à l'exercice de la profession d'infirmier, abrogé 

et remplacé par le décret du 29 juillet 2004. Les référentƛŜƭǎ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ ǎƻƴǘ 

définis par arrêté du 31 juillet 2009. 

Les IDE assurent les soins en lien avec leur rôle propre : préparation et dispensation des 

médicaments, pansements, coordination des suivis médicaux, prélèvements biologiques, soutien 

psycho-relationnel des résidents et de leur famille. 

Ils assurent aussi le rôle de coordinateur des équipes soignantes, au quotidien, en veillant à la 

bonne organisation des soins par les équipes, en assurant la transmission des informations. Ils 

participent aux réunions de réflexion pluridisciplinaires et aux groupes de travail. 

Ils ǇŀǊǘƛŎƛǇŜƴǘ Ł ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜΣ ŀǳ ǎǳƛǾƛ Ŝǘ Ł ƭΩŀŎǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ǾƛŜ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞΣ Řŀƴǎ 

leur rôle de coordination. 
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Á Les aides-soignants (AS), aides médico-psychologiques (AMP) et agents de soins (ASH) : 

Les aides-soignants (AS) et aides médico-psychologiques (AMP) sont titulaires du diplôme ŘΩ;ǘŀǘ 

correspondant. Les missions et qualifications des AS ǎƻƴǘ ŘŞŦƛƴƛŜǎ ǇŀǊ ƭΩŀǊǊşǘŞ du 22 octobre 2005, 

ƳƻŘƛŦƛŞ ǇŀǊ ƭΩŀrrêté du 15 mars 2010 et celles des AMP par le décret du 2 mars 2006. 

Les AS, AMP et ASH assurent les soins en lien avec leur rôle propre et sur délégation des IDE : soins 

ŘΩƘȅƎƛŝƴŜΣ ŀƛŘŜ Ł ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΣ la mobilité, ƭΩŀƭƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ Ł ƭΩƘȅŘǊŀǘŀǘƛƻƴΣ ƎŜǎǘƛon de 

ƭΩŞƭƛƳƛƴation, prévention des escarres. 

Ils participent à la mise en place et au suivi du projet de vie personnalisé, aux réunions de réflexion 

pluridisciplinaires et aux groupes de travail. 

Le personnel soignant contribue Ł ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǾƛŜ ǎƻŎiale et relationnelle et au soutien 

psychologique du résident. 

LΩ!at de par sa formation ŀ ǳƴ ǊƾƭŜ ŘΩŞǾŜƛƭΣ ŘΩŜƴŎƻǳǊŀƎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴΦ 

Á Les assistants de soins en gérontologie (ASG) : 

[ŀ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘΩŀǎǎƛǎǘŀƴǘ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝƴ ƎŞǊƻƴǘƻƭƻƎƛŜ est validée par une formation complémentaire à 

celle des aides-soignants et AMP, créée dans le cadre du plan Alzheimer 2008-2012 et définie par 

le décret du 11 février 2002 abrogé et remplacé par le décret du 29 juillet 2004. 

[Ω!{D ƛƴǘŜǊǾƛŜƴǘ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜ personnes âgées, en situation de grande dépendance et/ou présentant 

des troubles cognitifs, nécessitant des techniques de soins et d'accompagnement spécifiques. 

Á Le psychologue : 

Le psychologue Ŝǎǘ ǘƛǘǳƭŀƛǊŜ ŘΩun master 2 de « psychologie gérontologique normale et 

pathologique ». 

Il prend en soin de manière individualisée les personnes âgées accueillies : il effectue un travail 

ŎƭƛƴƛǉǳŜ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ psycho-comportementaux ŀǳ ƳƻȅŜƴ ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴǎΣ ŘŜ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴǎ 

ŘΩƻōǎŜǊǾŀǘƛƻƴΣ ŘŜ ƭŜŎǘǳǊŜ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊs résident. 

Il accompagne psychologiquement les familles et les proches : il effectue un travail de soutien et 

ŘΩƻǇǘƛƳƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜ ǇǊƻŎƘŜ et le système institutionnel.  

Dans certaines situations il accompagne les équipes de soin autour du résident ŀŦƛƴ ŘΩƻǇǘƛƳƛǎŜǊ ǎŀ 

prise en charge. 

Le psychologue participe Ł ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀŘmission et aux entrevues de préadmission. 

Á [ΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜ : 

[ΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜ est ǘƛǘǳƭŀƛǊŜ Řǳ ŘƛǇƭƾƳŜ ŘΩ;ǘŀǘ ŘŞŦƛƴƛ ǇŀǊ ƭΩŀrrêté du 5 juillet 2010. 

Il ŀǎǎǳǊŜ ƭΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŜ ŎƻƴŦƻǊǘ du résident et palie au handicap (conseils 

ŘΩƛƴǎǘŀƭƭŀǘƛƻƴΣ ŎƻƳƳŀƴŘŜ ŘŜ ŦŀǳǘŜǳƛƭ ƻǳ ƭƛǘ ŀŘŀǇǘŞΣ adaptation ŘΩŀǘǘŜƭƭŜǎ ƻǳ fabrication 

ŘΩƻǊǘƘŝǎŜǎΣΧ) en lien avec le médecin. 

Il gère le stockage des matériels médicalisés. 

Il réalise des séances de rééducation en ergothérapie selon les besoins. Il propose également aux 

résidents des gǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛlibre et de la prévention des chutes. 

Á Le socio-esthéticien : 

La socio-esthétique repose sur une double compétence : une expertise professionnelle reconnue 

Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘŜ ƭΩŜǎǘƘŞǘƛǉǳŜ-cosmétique, associée à des compétences spécifiques développées 
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grâce à une formation complémentaire créée par le CODES (CƻǳǊǎ ŘΩŜǎǘƘŞǘƛǉǳŜ Ł ƻǇǘƛƻƴs 

humanitaire et sociale). 

Le socio-esthéticien pratique des soins esthétiques auprès de populations souffrantes et fragilisées 

par une atteinte à leur intégrité physique, psychique, ou en détresse sociale. 

Il dispense des soins corporels ǾŀƭƻǊƛǎŀƴǘ ƭΩƛƳŀƎŜ Ŝǘ ƭΩŜǎǘƛƳŜ Řǳ résident. 

2.2.3. Service hôtellerie  

Á Le responsable hôtelier : 

Le responsable hôtelier gère au quotidien ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭΩéquipe hôtellerie/lingerie. Il est 

responsable de la qǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ ŘŜǎ ƭƻŎŀǳȄ Ŝǘ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ƭƛƴƎŜǊƛŜΦ 

Il répond aux besoins des résidentǎ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ et réalise les états des lieux 

ŘΩŜƴǘǊŞŜ Ŝǘ ŘŜ ǎƻǊǘƛŜΦ Lƭ signale les disfonctionnements des matériels et des installations. 

Il est en charge des commandes de produits d'entretien, de petits mobiliers, linge de litΧ 

Il participe à ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴΦ 

Á Les agents logistiques : 

[Ŝǎ ŀƎŜƴǘǎ ƭƻƎƛǎǘƛǉǳŜǎ ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜǎ ƭƻŎŀǳȄ contribuent Ł ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Ŝǘ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ ŘŜǎ ƭƻŎŀǳȄ dans 

un esprit de qualité du service rendu. 

[Ŝǎ ŀƎŜƴǘǎ ƭƻƎƛǎǘƛǉǳŜǎ ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Řǳ ƭƛƴƎŜ contribuent Ł ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ et à la distribution du linge des 

résidents et des tenues des professionnels. 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ƭƻƎƛǎǘƛǉǳŜǎ participent à l'aide à la personne, en liaison avec les autres 

ƛƴǘŜǊǾŜƴŀƴǘǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩǳƴŜ ŞǉǳƛǇŜ ǇƭǳǊƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜΦ 

2.2.4. Service restauration  

Á Le chef cuisinier : 

Le chef cuisinier, encadre le personnel et assure le bon fonctionnement du service restauration. 

Il veille tant à la variété, la qualité Ŝǘ ƭŀ ǎŞŎǳǊƛǘŞ ŘŜǎ ǊŜǇŀǎΣ ǉǳΩŀǳȄ conditions de service optimales. 

Il propose des menus tenant compte des goûts des résidents et respectant les contraintes 

diététiques et budgétaires. 

Il gère les commandes, les approvisionnements et les stocks. 

Il est responsable du ǎǳƛǾƛ ŘŜ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜΣ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜ ƭŀ ŎǳƛǎƛƴŜ Řŀƴǎ ƭŜ ǊŜǎǇŜŎǘ ŘŜ ƭŀ ƳŞǘƘƻŘŜ 

HACCP. 

Á Le second de cuisine : 

Le second de cuisine, ǇŀǊǘƛŎƛǇŜ Ł ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŜƴǳǎ avec le chef cuisinier. 

Il participe à la gestion des commandes, des aǇǇǊƻǾƛǎƛƻƴƴŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǎǘƻŎƪǎ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŁ ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ 

du personnel. 

Il contribue au ǎǳƛǾƛ ŘŜ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜΣ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜ ƭŀ ŎǳƛǎƛƴŜ Řŀƴǎ ƭŜ ǊŜǎǇŜŎǘ ŘŜ ƭŀ ƳŞǘƘƻŘŜ I!//t. 

Il assure le remplacement du chef de cuisine durant ses absences. 

Á Les commis de cuisine : 

Les commis de cuisine participent Ł ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊŜǇŀǎΣ Ł ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ Ŝǘ Ł ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ ŘŜ ƭŀ 

cuisine (matériel, locaux), tout en respectant les contraintes diététiques, les méthodes HACCP et 

les impératifs du service. 
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Á Le tournant : 

Le tournant participe à l'élaboration des repas, à l'hygiène et à l'entretien de la cuisine (matériel, 

locaux, vaisselle), tout en respectant les contraintes diététiques, les méthodes HACCP et les 

impératifs du service. 

Lƭ ǊŜƳǇƭŀŎŜ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩŀōǎŜƴŎŜ ƭŜ ŎƻƳƳƛǎ ŘŜ ŎǳƛǎƛƴŜΣ ƭŜ ǇƭƻƴƎŜǳǊ ƻǳ ƭŜ ǎŜǊǾŜǳǊ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ ŦƻƴŎǘƛƻƴ 

quotidienne. 

Á Les agents logistiques ς service et plonge : 

Les serveurs assurent la distribution des repas (préparation, mise en place, nettoyage) en tenant 

compte des besoins de chacun. Lƭǎ ƻƴǘ ǳƴ ǊƾƭŜ ŘΩŞŎƻǳǘŜ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎΣ ŘŜ ŘŞǇƛǎǘŀƎŜ Ŝǘ ŘŜ ǎǳƛǾƛ ŘŜǎ 

personnes à risque de dénutrition. 

Les plongeurs participent au nettoyage et à l'entretien de la cuisine (matériel, locaux, vaisselle), 

dans le respect de la méthode HACCP et des impératifs du service. 

2.2.5. Service animation  

Á [ΩŀƴƛƳŀǘeur : 

[ΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ est titulaire ŘΩun diplôme universitaire de technologie spécialité carrière sociale, 

option « animation sociale et socioculturelle ». 

Il ǇǊƻǇƻǎŜ Ŝǘ ŎƻƻǊŘƻƴƴŜ ǳƴ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǉǳƛ ǎΩŀǘǘŀŎƘŜƴǘ ŀǳǘŀƴǘ Ł ŘƛǎǘǊŀƛǊŜ ǉǳΩŁ 

ŎƻƴǎŜǊǾŜǊ ƻǳ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜǎ ŎŀǇŀŎƛǘŞǎ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝƴ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ Υ activités cognitives, 

ŎǊŞŀǘǊƛŎŜǎ Ŝǘ ƳŀƴǳŜƭƭŜǎΣ ŘΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴΣ ŘŜ ǎƻŎƛŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ƳƻǘǊƛŎŜǎΣ ŎǳƭǘǳǊŜƭƭŜǎΣ ǎǇƛǊƛǘǳŜƭƭŜǎΣ ŘŜ ōƛŜƴ-

être, personnalisées. 

2.2.6. Étudiants  stagiaires  

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀŎŎǳŜƛƭƭŜ des étudiants. Ces derniers sont impérativement encadrés par des 

pǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǉǳŀƭƛŦƛŞǎ Ŝǘ ŎƻƳǇŞǘŜƴǘǎΣ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ǎΩƛƭǎ ƛƴǘŜǊǾƛŜƴƴŜƴǘ ŀǳ ŎƻƴǘŀŎǘ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎΦ 

En aucun cas ils ne peuvent remplacer les professionnels des équipes. 

Ils sont accueillis par le responsable du service concerné, ǉǳƛ ŀǎǎǳǊŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴt, 

ƭΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŜ ǎǳƛǾƛ ǇŞŘŀƎƻƎƛǉǳŜΦ 

2.3. ,ÅÓ ÆÏÎÃÔÉÏÎÓ ÃÏÍÍÕÎÅÓ Û ÌȭÅÎÓÅÍÂÌÅ ÄÕ ÐÅÒÓÏÎÎÅÌ 

Chaque membre du personnel, est amené à : 

ü participer à la réalisaǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ 

ü participer à la démarche qualité : élaborer, valider, modifier les procédures relatives à leur 

activité, 

ü informer, aider, écouter et assurer la sécurité des résidents, 

ü garantir le suivi du projet personnalisé. 

3. Dynamique du travail en équipe  

Différents types de réunions sont organisées par service ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ : 

ü Des réunions de transmission permettent un meilleur suivi des résidents et la répartition du 

travail pour la journée en fonction des priorités. 

ü Des réunions de service ŀōƻǊŘŜƴǘ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭ et le déroulement des tâches. 
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Á Réunions du service administratif : Le responsable du service organise une réunion de service 

trimestrielle où est abordée par exemple la répartition des tâches entre les professionnels 

administratifs. 

Á Réunions du service soins : 

Le responsable du service organise : 

- des transmissions quotidiennes au sujet des résidents. 

- une réunion de service mensuelle par étage et unité ǎǳǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜΦ 

- Des réunions de synthèse des projets de vie personnalisés 

- une réunion de service mensuelle en alternance avec les aides-soignants et les IDE, afin de 

donner des informations sur des recommandations de bonnes pratiques, sur de nouveaux 

protocoles ŘŜ ǎƻƛƴǎ ƻǳ ŦƛŎƘŜǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎΧ 

- une réunion de service semestrielle avec ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ ǎƻƛƴs (médecin 

ŎƻƻǊŘƻƴƴŀǘŜǳǊΣ L59Σ !{ΧύΦ 

Á Réunions du service hôtellerie : Le responsable du service organise des transmissions 

quotidiennes afin de faire le point sur les difficultés, les projets de nettoyage « en grand » des 

prochains jours, etc. 

Il organise une réunion de service semestrielle où sont évoqués les rythmes de nettoyage, les 

liens avec les autres services, etc. 

Á Réunions du service restauration : Le responsable du service organise une réunion de service 

trimestrielle, où sont abordés par exemple la cohérence des placements à table des résidents, 

les difficultés rencontrées par le service, etc. 

4. Organisation  ÄÅ ÌȭÉÎÔÅÒÄÉÓÃÉÐÌÉÎÁÒÉÔï 

5ΩŀǳǘǊŜǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ ǊŀǎǎŜƳōƭŜƴǘ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǉǳŀƭƛŦƛŎŀǘƛƻƴǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘŜǎ Ŝǘ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ 

ŘΩƻǇǘƛƳƛǎŜǊ ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ŎƛǊŎǳƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ. Un tableau de suivi1 permet de 

ǊŞǇŜǊǘƻǊƛŜǊ ƭŜǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ ǉǳƛ ƻƴǘ Ŝǳ ƭƛŜǳ Řŀƴǎ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

4.1. Réunions institutionnelles  

Une réunion institutionnelle trimestrielle animée par le directeur ŎƻƴǾƛŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ 

professƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ. Les objectifs peuvent être par exemple : 

Á donner des informations générales, 

Á ǘǊŀƴǎƳŜǘǘǊŜ ƭŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜΣ 

Á ŦŀƛǊŜ ƭŜ Ǉƻƛƴǘ ǎǳǊ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ. 

4.2. Comité de pilotage (COPIL) 

Il est constitué de la direction, des encadrants, du médecin coordonnateur, du psychologue et du 

ǊŞŦŞǊŜƴǘ ǉǳŀƭƛǘŞΦ 5Ŝǎ ƛƴǾƛǘŞǎ ǇŜǳǾŜƴǘ şǘǊŜ ŎƻƴǾƛŞǎ ǎŜƭƻƴ ƭΩƻǊŘǊŜ Řǳ ƧƻǳǊ ŞǘŀōƭƛΦ  

                                                      

1
 Annexe 12. Tableau de suivi des réunions, p. 91. 
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Les principales missions du COPIL sont : 

Á la démarche qualité, 

- ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ Ŝǘκƻǳ ǾŀƭƛŘŀǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴΣ 

- suivi et validation du Plan ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ (PAQ), 

- élaboration et/ou validation des procédures. 

Á la conduite de projets, 

- ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ, 

- évaluations internes et externes, 

- autres projets. 

Á la coordination des différents services. 

Il a lieu une fois par mois, ce rythme peut être ajusté en fonction des besoins. 

4.3. Comité de responsable ( CORES) 

Il est constitué de la direction, des encadrants, du médecin coordonnateur et du psychologue. Des 

ƛƴǾƛǘŞǎ ǇŜǳǾŜƴǘ şǘǊŜ ŎƻƴǾƛŞǎ ǎŜƭƻƴ ƭΩƻǊdre du jour établi. 

Les principales missions du CORES sont : 

Á ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΣ 

Á le management, 

Á ƭŀ ǊŞƎǳƭŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ǘǊŀƴǎǾŜǊǎŀƭŜΣ 

Á la gestion des évènements indésirables, 

Á la mise en place de décisions. 

Il a lieu une fois par mois, ce rythme peut être ajusté en fonction des besoins. 

4.4. Réunions pluri disciplinaires  mensuelles  

Une réunion pluridisciplinaire permet de rassembler des représentants de chaque service autour 

ŘΩǳƴŜ ŞǘǳŘŜ ŘŜ Ŏŀǎ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ όǇƻǳǊ ƭŀ prise en cƘŀǊƎŜ ŘΩǳƴ ǊŞǎƛŘŜƴǘύ ǳƴŜ Ŧƻƛǎ ǇŀǊ ƳƻƛǎΦ 

4.5. Réunions des projets de vie personnalisés  

Une réunion hebdomadaire permet de réaliser la synthèse de deux projets de vie personnalisés. 

5ǳǊŀƴǘ ŎŜǘǘŜ ǊŞǳƴƛƻƴ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǇƭǳǊƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜ όƳŞŘŜŎƛƴ ŎƻƻǊŘƻƴƴŀǘŜǳǊΣ L5EC, IDE, psychologue, 

animateurΣ ŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇŜǳǘŜύ Ŝǘ ƭŜǎ ŘŜǳȄ ǊŞŦŞǊŜƴǘǎ ŘŞŦƛƴƛǎǎŜƴǘ ŘŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

personnalisé à mettre en place pour un résident1. 

5. Soutien et valorisation des professionnels  

5.1. Formation  

La formation professionnelle continue est un droit du salarié. 

                                                      

1
 Cf. Partie III.2.3 - 5ŞŦƛƴƛǘƛƻƴ ŘΩƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞ, p. 30. 
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[ŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŦŀǾƻǊƛǎŜ ƭΩŀŎǉǳƛǎƛǘƛƻƴ Ŝǘ ƭΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǎŀǾƻƛǊǎΣ ŜƭƭŜ ǇŜǊƳŜǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŘŜ 

soutenir les équipes et de valoriser leurs acquis professionnels. 

[Ŝ Ǉƭŀƴ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǇŜǳǘ şǘǊŜ Şǘŀōƭƛ ǎǳǊ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ Ŝt de la direction et/ou en 

réponse aux demandes individuelles exprimées par les salariés. Ces demandes peuvent émaner 

des entretiens individuels réalisés par les responsables. 

Le plan de formation établi annuellement ŀǾŜŎ ŀǾƛǎ Řǳ /ƻƳƛǘŞ ŘΩ9ƴǘǊŜǇǊƛǎŜ repose sur trois axes : 

ü la prévention des risques professionnels (gestes et postures, gestion du stress, analyse de la 

ǇǊŀǘƛǉǳŜΧύΣ 

ü le développement métier (bientraitance, soins palliatifs, bonnes pratiques, nouvelles 

ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎΧύΣ 

ü la sécurité des biens et des personnes (prévention premier secours, évacuation et mise en 

ǎŞŎǳǊƛǘŞ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΣ Ƙŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ ŞƭŜŎǘǊƛǉǳŜΧύΦ 

Le congé individuel de formation (CIF) permet au salarié de suivre des formations diplômantes afin 

ŘΩŞǾƻƭǳŜǊ Řŀƴǎ ǎŀ ŎŀǊǊƛŝǊŜΦ Les salariés pourront bénéficier du prochain « Compte personnel de 

formation » (CPF). 

[Ŝǎ ǾŀƭƛŘŀǘƛƻƴǎ ŘΩacquis professionnels (VAE) sont encouragées et favorisées. 

[Ω9It!5 ǇŀǊǘƛŎƛǇŜ Ł ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ Ŝƴ ŀŎŎǳŜƛƭƭŀƴǘ ŘŜǎ ǎǘŀƎƛŀƛǊŜǎ Řŀƴǎ ǘƻǳǎ ƭŜǎ 

services. 

5.2. 0ÌÁÎ ÄȭÁction intergénérationnel  

¦ƴ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ Ŝǎǘ Şǘŀōƭƛ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜ ƭŀ aCL¢ Ŝƴ ŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ [Φрмнм-

11 du Code du travail, il a pour objet de favoriser : 

ü ƭΩŜƳōŀǳŎƘŜ Ŝǘ ƭΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŘŜǎ ƧŜǳƴŜǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜΣ 

ü ƭŜ ƳŀƛƴǘƛŜƴ Řŀƴǎ ƭΩŜƳǇƭƻƛ ŘŜǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎ ǉǳŀƭƛŦƛŞǎ ŘŜ ǎŞƴƛƻǊǎΣ 

ü la transmission des savoirs et des compétences. 

Dans le cadre de ce plan, 

ü [Ω9It!5 ŀ ǊŜŎǊǳǘŞ ǘǊƻƛǎ ŜƳǇƭƻƛǎ ŘΩŀǾŜƴƛǊ ŀǳ ŎƻǳǊǎ Řǳ ŘŜǊƴƛŜǊ ǘǊƛƳŜǎǘǊŜ нлмо όǳƴ ŀƛŘŜ-

animateur, un aide agent de soins et un aide-cuisinier). 

ü Un agent de soins et une infirmière effectuent régulièrement des remplacements au sein de 

ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜ cadre du cumul emploi-retraite. 

ü [Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜǎ wŜǎǎƻǳǊŎŜǎ IǳƳŀƛƴŜǎ ŦƛƴŀƭƛǎŜ ǳƴ ƭƛǾǊŜǘ ŘΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ǉǳƛ ǎŜǊa remis à chaque 

ƴƻǳǾŜŀǳ ǎŀƭŀǊƛŞ Řŀƴǎ ƭΩŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜΦ 

5.3. Prévention Santé au travail  

La loi n°2010-моол Řǳ ф ƴƻǾŜƳōǊŜ нлмл ǇƻǊǘŀƴǘ ǊŞŦƻǊƳŜ ŘŜǎ ǊŜǘǊŀƛǘŜǎ ŀ ƎŞƴŞǊŀƭƛǎŞŜ ƭΩƻōƭƛƎŀǘƛƻƴ ŘŜ 

la prévention de la pénibilité en complétant les principes généraux de prévention. 

5ΩŀǇǊŝǎ ƭΩarticle L4121-1 du Code du travail « ƭΩŜƳǇƭƻȅŜǳǊ ǇǊŜƴŘ ƭŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜǎ ǇƻǳǊ 

assurer la sécurité et protéger la santé physique et mentales des travailleurs. Ces mesures 

ŎƻƳǇǊŜƴƴŜƴǘ ώΧϐ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊƛǎǉǳŜǎ ǇǊƻŦessionnels et de la pénibilité au 

travail ». Le champ de compétence du /ƻƳƛǘŞ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ, de sécurité et des conditions de travail 
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(CHSCT) est élargi : « ƛƭ ǇǊƻŎŝŘŜ Ł ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜ ƭΩŜȄǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎ Ł ŘŜǎ ŦŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ 

pénibilités ». Le but de ce dispositif est de permettre de travailler plus longtemps tout en 

protégeant la santé des salariés. 

[ΩEHPAD La Vasselière a ŞǘŞ ŀǎǎƻŎƛŞ ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ établissements au travail effectué par le service 

des ressources humaines de la MFIT sur ce sujet. Des études de métier sont réalisées afin de 

décliner pour chaque salarié et selon le poste occupé les facteurs de pénibilité auxquels il est 

potentiellement exposé. 

[Ŝ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ǳƴƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ǊŜƴǎŜƛƎƴŞ ǇŀǊ ƭŀ ŘƛǊŜŎtion et mis à jour annuellement 

en collaboration avec le référent « santé-sécurité » de la MFIT. Des référents CHSCT sont désignés 

pour le suivi du document unique. 

¦ƴŜ ŜȄǇŜǊǘƛǎŜ ŀ ŞǘŞ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇŀǊ ǳƴ ŎŀōƛƴŜǘ ŀƎǊŞŞ /I{/¢Φ [ŀ Ƴƛǎǎƛƻƴ de 

ƭΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜ Ŝǎǘ ŘΩŀƛŘŜǊ ƭŜ ŎƻƳƛǘŞ à proposer une politique de prévention des risques psychosociaux 

à partir des actions que la direction a engagée dans ce domaine. Des groupes de travail 

ǇƭǳǊƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŎƻƴǎǘƛǘǳŞ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ǇǊŞŎƻƴƛǎŞŜǎ Ŝǘ ǳƴ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ Ǿŀ şǘǊŜ Ƴƛǎ 

en place prochainement. 

6. Évolution des pratiques  : partenariats et réseaux 1 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ Ŝƴ ŞǘǊƻƛǘŜ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ autres établissements et services de la MFIT, 

en particulier les deux EHPAD. Des réunions sont menées afin de travailler sur des dossiers 

communs (règlement de fonctionnement, contrat de séjour, formation du personnelΧύ, des 

contacts sont établis entre différents professionnels (IDEC, animateursΧύ. 

Le réseau de la aCL¢ ŦŀŎƛƭƛǘŜ ƭŜǎ ŞŎƘŀƴƎŜǎ ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ social et médico-

social. Générations Mutualistes ǇǊƻǇƻǎŜ ŘŜǎ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜǎ ŘΩŀŎǘƛƻƴ-formation permettant un 

meilleur accompagnement de la personne âgée. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ ŘŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ gérontologique Joué-lès-Tours-Ballan-

Miré-Montbazon. Ce réseau réunit ƭŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Ŝǘ ǎƻŎƛŀƭŜΦ [Ŝǎ réunions, 

environ cinq fois par an, ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ŎƻƳƳǳƴ Ŝǘ ƭΩŞŎƘŀƴƎŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ 

différents professionnels. Les situations dont les particularités demandent une réflexion commune 

de savoirs et/ou de pratiques sont étudiées. 

[Ω9It!5 ζ La Vasselière », adhérant à la Fédération des établissements hospitaliers et d'aide à la 

personne (FEHAP), ōŞƴŞŦƛŎƛŜ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ ǉǳŜ ƭŀ ŦŞŘŞǊŀǘƛƻƴ ǇŜǳǘ ŀǇǇƻǊǘŜǊ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ǎŜǎ Ŏinq 

missions principales : défendre, conseiller, informer, innover, former. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇŀǊǘƛŎƛǇŜ ŀǳȄ ǊŞǳƴƛƻƴǎ ŘŜ Citoyennage dont le but est la mise en place de lieux de 

ǇŀǊƻƭŜ ǇƻǳǊ ǉǳŜ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ǇǳƛǎǎŜƴǘ ǎΩŜȄǇǊƛƳŜǊ Ŝǘ şǘǊŜ ŜƴǘŜƴŘǳŜǎ ǇŀǊ ƭŜǎ professionnels. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀŘƘŝǊŜ Ł ƭΩ9ǎǇŀŎŜ de réflexion éthique région Centre (ERERC). Ses principales 

Ƴƛǎǎƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭΩŞǘƘƛǉǳŜΣ ƭŀ ƳƛǎŜ Ł ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘΩǳƴ 

                                                      

1
 Annexe 3. Partenariats, p. 80. 
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ŜǎǇŀŎŜ ŘƻŎǳƳŜƴǘŀƛǊŜΣ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŘŞōŀǘǎ ǇǳōƭƛŎǎΣ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŘȅƴŀƳƛǉǳŜ ŘŜ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ 

en éthique. 

7. #ÈÁÎÇÅÍÅÎÔ ÄÅ ÐÏÓÉÔÉÏÎÎÅÍÅÎÔ ÄÅÓ ÐÒÏÆÅÓÓÉÏÎÎÅÌÓ Û ÌȭïÇÁÒÄ ÄÅÓ ÕÓÁÇÅÒÓ 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ Ŝǎǘ Ŝƴ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ ǎǳǊ ŘŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ŦŀŎŜ Ł ƭŀ ƴŞŎŜǎǎƛǘŞ ŘŜ 

satisfaire à la fois les besoins des résidents et les exigences réglementaires. Deux aides-soignants 

ont participé en 2013 à une formation sur les « droits des patients et des résidents : quelle réalité 

au quotidien ». 

5ŀƴǎ ƭŜǎ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴǎ ƛƴǘŜǊƴŜǎ Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƭŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ participent activement aux 

réflexions et sont écoutés par les professionnels. 

{ƛ ƭΩŀŎŎŜƴǘ Ŝǎǘ Ƴƛǎ ǎǳǊ ƭŀ ƴƻǘƛƻƴ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŀǳ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ ǎŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΣ ŀǳ ǊŜǎǇŜŎǘ ŘŜ ǎŜǎ 

habitudes de vie et de ses besoins, une attention particulière est également portée à son 

entourage et notamment la famille. 

tƻǳǊ ƻǇǘƛƳƛǎŜǊ ƭŜ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭΩŜƴǘƻǳǊŀƎŜ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ, des professionnels ont suivi en 2014 une 

formation « faciliter la communication au quotidien et créer du lien auprès des familles ». Depuis 

cette formation est ŞǘŜƴŘǳŜ Ł ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭΦ 

8. OÖÁÌÕÁÔÉÏÎ ÅÔ ÐÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

[ΩŀƎǊŀƴŘƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ [ŀ ±ŀǎǎŜƭƛŝǊŜ ŀ ŜƴǘǊŀƞƴŞ ŘŜ ƴƻƳōǊŜǳȄ ŎƘŀƴƎŜƳŜƴǘǎΦ /ŜǳȄ-ci nécessitent de 

ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜ ǎƻǳǘƛŜƴ Ŝǘ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŀŦƛƴ ŘŜ ƎŀǊŀƴǘƛǊ ǳƴŜ ƳŜƛƭleure 

disponibilité au travail. 

0ÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

 Favoriser les conditions de vie au travail et la prévention des risques psychosociaux. (vigilance 

permanente ς ŀŎǘƛƻƴǎ ǇǊŞŎƻƴƛǎŞŜǎ ǎǳƛǘŜ Ł ƭΩŀudit ISAST) 

 Renforcer la sécurité au travail : identifier les produits dangereux, mettre en place des 

ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎ ŘŜ ǎƻǊǘƛŜ Ŝǘ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŘǳƛǘǎ ŘŀƴƎŜǊŜǳȄΣ ŘƛǎǇƻǎŜǊ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŦƛŎƘŜǎ 

de sécurité des produits dangereux et les tenir à disposition des professionnels. (fiche action 

n°28) 

 Améliorer la communication interne : définir les modalités de réunions (animateur, objet, 

compte renduΧύ Ŝǘ ƭŜǎ ǇƭŀƴƛŦƛŜǊΦ (FA n°16/48/49) 

 CŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǎŀƭŀǊƛŞǎ : prolonger le tutorat pendant la durée de la 

ǇŞǊƛƻŘŜ ŘΩŜǎǎŀƛ, mettre en place un livret ŘΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ des nouveaux salariés, informer les 

professionnels sur les règles de fonctionnement, porter à la connaissance de chaque 

professionnel les informations nécessaires à sa prise de poste. (FA n°44 et 45) 

 Formaliser le tutorat des stagiaires. (FA n°45) 

 Renforcer la formation des professionnels à la bientraitance : participer aux programmes de 

formation type « Humanitude ». (FA n°66 et 68) 

 Formaliser la procédure de formation : mettre en place un tableau de bord permettant de 

recenser les souhaits des professionnels. (FA n°55) 
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 Uniformiser les pratiques professionnelles : Mettre en place des réunions de formation 

trimestrielle par thème afin de faire connaitre des pathologies, des bonnes pratiques et de 

ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŎŜƭƭŜǎ-ci. Déterminer un référentiel de bonnes pratiques pour chaque service 

(ANESM, classeur de procéduresΧύ. Formaliser les descriptions de fonction (fiches de poste). 

(FA n°13/18/48) 

 Évaluer les compétences professionnelles : systématiser les entretiens individuels 

professionnels, au minimum tous les deux ans. (FA n°46) 

 Permettre aux professionnels une réflexion sur leurs pratiques : groupe de réflexion éthique, 

groupe ŘΩanalyse de pratiques (en lien avec la CARSAT). (FA n°9 et 18)  
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Partie V.  0ÒÏÊÅÔ ÑÕÁÌÉÔï 

1. Définition de la démarche qualité  

La démarche qualité est un processus qui vise à améliorer de façon continue les pratiques 

professionnelles pour le bien-être et la satisfaction du résident, de son entourage et pour le bon 

ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜΦ /ŜǘǘŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǎΩŀppuie sur des normes, des référentiels et des 

recommandations de bonnes pratiques professionnelles. 

/ΩŜǎǘ ǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛǾŜΦ Au-ŘŜƭŁ ŘŜ ƭΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴΣ ƭŀ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǉǳŀƭƛǘŞ 

repose sur la mobilisation des autres acteurs de la structure Υ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΣ ƭŀ Ŏƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎΦ 

[ŀ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǉǳŀƭƛǘŞΣ ŎΩŜǎǘ quatre étapes incontournables : 

ü {ΩŞǾŀƭǳŜǊ Ŝǘ ŀƴŀƭȅǎŜǊ ǎƻƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ όŞǘŀǘ ŘŜǎ ƭƛŜǳȄύ 

ü Déterminer ses ǇǊƛƻǊƛǘŞǎ Ŝǘ ƭŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ όǇƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴύ 

ü wŞŀƭƛǎŜǊ ƭŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ όƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜύ 

ü Mesurer les améliorations et suivre la démarche (suivi et actualisation) 

2. Évaluation de la démarche qualité  

[ŀ ƭƻƛ Řǳ н ƧŀƴǾƛŜǊ нллнΣ ǊŞƴƻǾŀƴǘ ƭΩŀŎǘƛon sociale et médico-ǎƻŎƛŀƭŜΣ ƛƳǇƻǎŜ ƭΩƻōƭƛƎŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŜǎ 

ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎΩŜƴƎŀƎŜǊ ŦƻǊƳŜƭƭŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ŘŜ ƭŀ 

ǉǳŀƭƛǘŞ Ŝǘ ƛƴǘǊƻŘǳƛǘ ƭŜ ǇǊƛƴŎƛǇŜ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴΦ 

Depuis cette loi, les EHPAD sont autorisés à fonctionner par ƭŜ /ƻƴǎŜƛƭ DŞƴŞǊŀƭ Ŝǘ ƭΩ!w{ ǇƻǳǊ ǳƴŜ 

ǇŞǊƛƻŘŜ ŘŜ ǉǳƛƴȊŜ ŀƴǎ Ŝǘ ŘƻƛǾŜƴǘ ǎŀǘƛǎŦŀƛǊŜ ŀǳȄ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴǎΦ 

[ŀ ƭŞƎƛǎƭŀǘƛƻƴ ŘƛǎǘƛƴƎǳŜ ŘŜǳȄ ǘȅǇŜǎ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴǎ Υ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ Ŝǘ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŜȄǘŜǊƴŜΦ 9ƭƭŜǎ 

sont complémentaires et portent sur les mşƳŜǎ ŎƘŀƳǇǎΦ 9ƭƭŜǎ ǎΩƛƴǎŎǊƛǾŜƴǘ Řŀƴǎ ǳƴ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ 

ŘȅƴŀƳƛǉǳŜΣ ƻǴ ŎƘŀǉǳŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǎΩŀƭƛƳŜƴǘŜ ŘŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΦ 

Conformément aux obligations réglementaires, les établissements existants en 2002 doivent avoir 

réalisé une évaluation exǘŜǊƴŜ ŘΩƛŎƛ нлмр Ŝǘ ŘƻƴŎ ŜƴǘŀƳŞ ǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ ŀǾŀƴǘ 

2013. 

2.1. Évaluation interne  

En 2002, dans le cadre de la signature de la convention pluriannuelle tripartite, La Vasselière 

réalise sa première auto-ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴΣ Ł ƭΩŀƛŘŜ Řǳ ǊŞŦŞǊŜƴǘƛŜƭ !ƴgélique. Ce conventionnement signe 

ƭΩŜƴǘǊŞŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŀ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǉǳŀƭƛǘŞΦ 

Une seconde auto-évaluation est menée en 2008 avec le même référentiel, pour le 

ǊŜƴƻǳǾŜƭƭŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴ ǇƭǳǊƛŀƴƴǳŜƭƭŜ ǘǊƛǇŀǊǘƛǘŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Ces auto-éǾŀƭǳŀǘƛƻƴǎ ƻƴǘ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ ŘŞŦƛƴƛǊ ŘŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ Řǳ 

service rendu aux résidents et à leur famille. Les moyens nécessaires pour les réaliser ont été actés 

dans les conventions pluriannuelles tripartites n°1 et n°2. 
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En 2013, dans le cadre du renouvellement de son autorisation de fonctionner, La Vasselière 

effectue ǳƴŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘŜǎ ǊŞŦŞǊŜƴǘƛŜƭǎ DŞƴŞǊŀǘƛƻƴǎ aǳǘǳŀƭƛǎǘŜǎ Ŝǘ vǳŀƭƛǎŜǊǾƛŎŜΦ 

/ŜǘǘŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǎΩŜǎǘ ŘŞǊƻǳƭŞŜ Ŝƴ ǘǊƻƛǎ ŞǘŀǇŜǎ ŘŜ ƧŀƴǾƛŜǊ Ł ŘŞŎŜƳōǊŜ нлмо : 

Á Préparation Υ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǊŞŦŞǊŜƴǘ ǉǳŀƭƛǘŞΣ ŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ƳŞǘƘƻŘƻƭƻƎƛŜΣ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ 

des équipes. 

Á 5ŞǊƻǳƭŞ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ : renseignement du référentiel par les groupes de travail 

(professionnels, bénévoles, intervenants libéraux, CVSΧύ Ŝǘ ǾŀƭƛŘŀǘƛƻƴκǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘΩŀȄŜǎ 

ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ǇŀǊ ƭŜ /htL[Φ 

Á !ƴŀƭȅǎŜΣ ŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ Ǉƭŀƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ όt!vύ Ŝǘ ǊŞŘŀŎǘƛƻƴ Řǳ ǊŀǇǇƻǊǘΦ 

Les résultats ont été transmis aux autorités de contrôle et de tarification. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Řƻƛǘ ƳŜƴŜǊ ǘǊƻƛǎ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴǎ ƛƴǘŜǊƴŜǎ Řŀƴǎ ǎŀ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘΩŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ όǎƻƛǘ ǘƻǳǎ ƭŜǎ 

р ŀƴǎ ŜƴǾƛǊƻƴύΦ /ΩŜǎǘ ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŀ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘŜ ǊŞŀƭƛǎŜǊ ǳƴ Şǘŀǘ ŘŜǎ ƭƛŜǳȄ ŘŜ ǎŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ 

ŘŜ ǎƻƴ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴΣ ŘΩŀƴŀƭȅǎŜǊ ǎƻƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǊ ŘŜǎ Ŏƻƴǎǘŀǘǎ ŀŦƛƴ ŘŜ ƳŜǘǘre en 

ǇƭŀŎŜ ŘŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴΦ 

2.2. Évaluation externe  

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Řƻƛǘ ǇǊƻŎŞŘŜǊ Ł ŘŜǳȄ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴǎ ŜȄǘŜǊƴŜǎ Řŀƴǎ ǎŀ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘΩŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ όǎƻƛǘ 

tous les sept ans environ). Elles doivent être réalisées par un organisme évaluateur, habilité par 

ƭΩ!b9{aΦ 

Les résultats de cette évaluation sont communiqués aux autorités de contrôle et de tarification et 

ŎƻƴŘƛǘƛƻƴƴŜƴǘ ƭŀ ǊŜŎƻƴŘǳŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩ9It!5 ǇƻǳǊ ǳƴŜ ŘǳǊŞŜ ŘŜ quinze ans. 

[Ŝǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŜȄǘŜǊƴŜ ǎƻƴǘ : 

ü Porter une appréciation globale, 

ü 9ȄŀƳƛƴŜǊ ƭŜǎ ǎǳƛǘŜǎ ǊŞǎŜǊǾŞŜǎ ŀǳȄ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ƛǎǎǳǎ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ, 

ü Examiner certaines thématiques et registres spécifiques, 

ü Elaborer des propositions et/ou des préconisations. 

Au terme de leurs observations et analyses, les évaluateurs externes établissent un pré rapport 

ǎƻǳƭƛƎƴŀƴǘ ƭŜǎ Ǉƻƛƴǘǎ ŦƻǊǘǎΣ ƭŜǎ ŀȄŜǎ ŘŜ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ Ŝǘ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴΦ [Ŝ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŞŦƛƴƛǘƛŦ ǎŜ Ŧŀƛǘ Ŝƴ 

lien avec la direction. 

[ŀ ǇǊŜƳƛŝǊŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŜȄǘŜǊƴŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎŜǊŀ ǊŞŀƭƛǎŞŜ Ŝƴ ƻŎǘƻōǊŜ нлмп par le cabinet 

« EQR-Conseil Social et Santé », organisme choisi par la MFIT pour tous ses sites. 

3. 0ÌÁÎ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ ÄÅ ÌÁ ÑÕÁÌÉÔï 

[Ŝ Ǉƭŀƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ1 όt!vύ ǊŜǇǊŜƴŘ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘŞŎƛŘŞŜǎ Ł ƭΩƛǎǎǳŜ ŘŜ 

ƭΩŀǳǘƻ-évaluation, résultant des points faibles révélés. 

[ΩŜȄǇƭƻƛǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻ-ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǊŞŀƭƛǎŞŜ Ŝƴ нлмо ŀ ǇŜǊƳƛǎ Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 

ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ фм ŀŎǘƛƻƴǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴΦ 

                                                      

1
 Annexe 14. tƭŀƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ, p. 93. 
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Ces actions ont été réparties sur quatre années (de 2013 à 2016) par ordre de priorité. Certaines 

ŘŜǾŀƴǘ şǘǊŜ ŀǇǇƭƛŎŀōƭŜǎ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ ŎƻƴǎƛŘŞǊŞŜΣ ŜƭƭŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ǊŞǇŜǊǘƻǊƛŞŜǎ Řŀƴǎ ǳƴ 

ensemble nommé « vigilance permanente ». 

Les actions sont présentées sous la forme de « fiches action »1 afin de permettre une vision 

globale pour leuǊǎ ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ /Ŝǎ ŦƛŎƘŜǎ ǇǊŞŎƛǎŜƴǘ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦΣ ƭŜǎ ŞǘŀǇŜǎΣ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 

ŎƻƴŎŜǊƴŞŜǎΣ ƭŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ŀǘǘŜƴŘǳǎΣ ƭŜǎ ƛƴŘƛŎŀǘŜǳǊǎ ŘŜ ǊŞǎǳƭǘŀǘ Ŝǘ ƭΩŞŎƘŞŀƴŎŜΦ 

[ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ Ŝǎǘ ŀǎǎǳǊŞŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ /ƘŀǉǳŜ ŀŎǘƛƻƴ Ŝǎǘ ǇƛƭƻǘŞŜ ǇŀǊ ǳƴ 

« référent ». 

Le ǊŞŦŞǊŜƴǘ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎǳƛǘ ƭΩŀǾŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ Ŝǘ Ŝƴ ǊŜƴŘ ŎƻƳǇǘŜ ŀǳ /htL[Φ 

4. Pérennisation de la démarche qualité  

[ŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŞŜ ǇŀǊ ǳƴ ŎȅŎƭŜ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎΣ ŀǇǇŜƭŞ ζ roue de Deming ». Cette 

méthode présente les quatre phases à enchainer successivement afin de s'inscrire assurément 

dans une logique d'amélioration continue. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Á PREVOIR : Fixer les objectifs et organiser. 

Á FAIRE Υ aŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Ŝǘ ŦƻǊƳŀƭƛǎŜǊ ƭŜǎ actions planifiées. 

Á VERIFIER : Contrôler les objectifs, évaluer les prestations, mesurer la satisfaction. 

Á TRAITER : Analyser les résultats et les écarts, décider des nouvelles actions. 

[ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ŎŜǘǘŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ǇŜǊƳŀƴŜƴǘŜ de la qualité. 

5Ŝǎ ŦƛŎƘŜǎ ŘΩŞǾŝƴŜƳŜƴǘǎ ƛƴŘŞǎƛǊŀōƭŜǎ ǎƻƴǘ Ł ƭŀ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ Ŝǘ 

ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ƭŜǎ ŘȅǎŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘǎΦ [ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇŜǳǘ ŀƛƴǎƛ ŀƴŀƭȅǎŜǊ ƭŜǎ ŎŀǳǎŜǎ 

ŘΩǳƴ ǇǊƻōƭŝƳŜ Ŝǘ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŎƻǊrectrices. 

                                                      

1
 Annexe 13. Exemple de fiche action, p. 92. 

PREVOIR FAIRE 

VERIFIER TRAITER 
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Des enquêtes de satisfaction générales ou thématiques sont annuellement proposées aux 

ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ Ŝǘ ǇƻƴŎǘǳŜƭƭŜƳŜƴǘ ŀǳȄ ŦŀƳƛƭƭŜǎΦ [ΩŀǾƛǎ ŘŜǎ ǳǎŀƎŜǊǎ ŎƻƴǘǊƛōǳŜƴǘ Ł ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ 

ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎΦ [ΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ŘŜ ŎŜǎ Ŝƴǉuêtes déterminent de nouvelles 

actions à mettre en place. 

5ΩŀǳǘǊŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ŞǾƻƭǳŜǊ ǎŜǎ 

pratiques : les indicateurs (nombre de chutes, taux de réponses apportées au CVSΧύ ƭŜǎ ōƛƭŀƴǎ 

annuels dΩŀŎǘƛǾƛǘŞΣ ƭŜǎ ŀǳŘƛǘǎΦΦ. 

[Ωǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǊ ŘŜǎ Ŏƻƴǎǘŀǘǎ Ŝǘ ŘŜ ŘŞŎƛŘŜǊ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ŎƻǊǊŜŎǘƛǾŜǎ ƻǳ 

préventives. Celles-Ŏƛ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ŀƭƛƳŜƴǘŜǊ ƭŜ Ǉƭŀƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ Ŝǘ ŦŀƛǊŜ ǘƻǳǊƴŜǊ ƭŀ 

« roue de Deming ». 

Le référent quaƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŎƻƻǊŘƻƴƴŜ ƭŀ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǉǳŀƭƛǘŞΦ 9ƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ Ŝǘ 

les responsables de service, il a pour missions : 

Á [ΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀǳǘƻ-évaluations, 

Á [ΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ǎǳƛǾƛ Řǳ t!v, 

Á [Ŝ ǎǳƛǾƛ ŘŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ŘŜ ƭŀ qualité, 

Á La gestion des documents du système qualité (protocoles, fiches traçabilité...), 

Á La communication sur la démarche qualité. 

5. Evaluation et perspectives amélioration  

tƻǳǊ ǉǳŜ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǎΩŀǇǇǊƻǇǊƛŜƴǘ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ǉǳŀƭƛǘŞΣ ƛƭ Ŝǎǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭ ŘŜ ŎƻƳmuniquer sur la 

ŘŞƳŀǊŎƘŜ Ŝǘ ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜǳǊǎ ǎŀǾƻƛǊǎΦ [ΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Řƻƛǘ prévoir cette information continue. 

[Ω9It!5 Řƻƛǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞΦ 

0ÅÒÓÐÅÃÔÉÖÅÓ ÄȭÁÍïÌÉÏÒÁÔÉÏÎ 

 Réviser la ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ Řǳ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŞǾŞƴŜƳŜƴǘǎ ƛƴŘŞǎƛǊŀōƭŜǎ Ŝǘ ƭΩŞƭŀǊƎƛǊ ŀǳȄ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ 

(fiche action n°41) 

 Formaliser une cellule de gestion de crise. (FA n°17) 

 Développer la diffusion des recommandations de bonnes pratiques ŘŜ ƭΩ!b9{a Ŝǘ de tout 

document validé par une organisation officiellement reconnue. (FA n°1) 

 aŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǳƴ ōǳƭƭŜǘƛƴ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ όƴŜǿǎƭŜǘǘŜǊύ ǎǳǊ ƭŀ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǉǳŀƭƛǘŞΦ (FA n°14) 

 Systématiser les enquêtes de satisfaction et la diffusion des résultats. (FA n°40) 
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#ÏÎÃÌÕÓÉÏÎ 

[Ωactualiǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ ǊŞŜȄŀƳƛƴŜǊ ƭŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ, de 

ǊŜǘǊŀŎŜǊ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ Ƴŀƛǎƻƴ ŘŜ ǊŜǘǊŀƛǘŜ ζ La Vasselière η Ŝǘ ŘΩŜƴǾƛǎŀƎŜǊ ƭΩŀǾŜƴƛǊ ŘŜ ŎŜǘǘŜ 

structure agrandie et rénovée. 

La rédaction de ce document a été réalisée avec la contribution des professionnels, des résidents 

et de leurs familles. 

Il constitue un support de référence pour les salariés, les personnes accueillies et leurs proches 

ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴŀƴǘǎ ŜȄǘŞǊƛŜǳǊǎ Ł ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

Chacun des acteurs de ce projet doit prendre connaissance de son contenu et le faire vivre au 

ǘǊŀǾŜǊǎ ŘŜ ǎŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎΦ /Ŝǎ ŘŜǊƴƛŝǊŜǎ ǎΩƛƴǘŝƎǊŜƴǘ Řŀƴǎ ǳƴŜ ƭƻƎƛǉǳŜ ŘŜ ōƛŜƴǘǊŀƛǘŀƴŎŜ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ 

ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀŎŎǳŜƛƭƭƛŜǎ Ŝǘ ŘŜ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ ŀǳǘƻǳǊ ŘŜ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ des pratiques professionnelles. 

Afin de permettre au plus grand nombre (résidents, familles, partenaires et professionnels) de 

prendre connaissance de ce projet 2014-2018, un document de synthèse va être élaboré et mis à 

disposition. 

{ǳƛǘŜ Ł ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ Ŝƴ нл13, ce projet met en avant les perspectives 

ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŎƻƴǘǊƛōǳŜ ŀƛƴǎƛ à la poursuite de la démarche qualité, instaurée depuis plusieurs 

années. 

/Ŝ ŘƻŎǳƳŜƴǘΣ ƻǳǘƛƭ ŀǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ ƭŀ ŘȅƴŀƳƛǉǳŜ ŘΩŞǉǳƛǇŜΣ ƛŘŜƴǘƛŦƛŜ ƭŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ 

pour répondre à la mission qui nous est confiée, fixe les orientations pour les cinq années à venir 

et est un des supports nécessaires au renouvellement de la convention pluriannuelle tripartite 

ǇǊŞǾǳ ŘΩƛŎƛ ƭŀ Ŧƛƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмпΦ 

Ce projet ǎŜ Řƻƛǘ ŘΩşǘǊŜ ŞǾƻƭǳǘƛŦ Řŀƴǎ ƭŜ ǘŜƳǇǎ ŀŦƛƴ ŘΩŀŘŀǇǘŜǊ Ŝƴ ǇŜǊƳŀƴŜƴŎŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŀǳȄ 

besoins de nos aînés. 
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Annexe 1. /ÕÔÉÌÓ Û ÌÁ ÒïÁÌÉÓÁÔÉÏÎ ÄÕ ÐÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 

 

Document de travail : /ÕÔÉÌÓ Û ÌÁ ÒïÁÌÉÓÁÔÉÏÎ ÄÕ ÐÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

 

Sources externes : 

- Ensemble des lois, règlements et principaux axes administratifs faisant références à la notion de 
« proƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƻǳ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ » dans le secteur du médico-social. Cf. Document de travail 
ŘŜ ƭΩ!b9{aΦ 

- wŜŎƻƳƳŀƴŘŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ōƻƴƴŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜǎ ŘŜ ƭΩ!b9{a ζ Élaboration, rédaction et 
ŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ou de service ». 

- Schémŀ ǊŞƎƛƻƴŀƭ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ƳŞŘƛŎƻ-social de la région Centre 2012-2016. 
- [ƛǾǊŜǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ƳŜƳōǊŜǎ ŘŜ ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ƎŞǊƻƴǘƻƭƻƎƛǉǳŜΦ 
- Site internet de la FEHAP. 
- Document de présentation de Citoyennage. 
- Site internet du CHRU de Tours : Fiche identité du réseau « Espace de Réflexion Ethique Région 

Centre » (ERERC). 
- tǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Řǳ [ƻƎŜƳŜƴǘ-Foyer « Les Fosses Boissées » de Saint-Cyr-sur-Loire. 
- Projet de service du SSIAD de Chambray-Lès-Tours. 
- tǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘΩŞŎǊƛǘǳǊŜ ŘŜ ƭΩ9It!D « Les bois de la Cisse ». 

 
Sources internes : 

- tǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ нллр-2010. 
- wŀǇǇƻǊǘ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƴŜ ŘŜ ŘŞŎŜƳōǊŜ нлмоΦ 
- tƭŀƴ ŘΩ!ƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ vǳŀƭƛǘŞ όt!vύ нлмо-2017. 
- Contrat de séjour actualisé en 2014. 
- Règlement de fonctionnement actualisé en 2014. 
- Plan de Formation (PAUF). 
- /ƻƳǇǘŜǎ ǊŜƴŘǳǎ ŘŜǎ ƎǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 
- Enquêtes de satisfaction : 

o Animation 2012-2013 
o Familles  2014 

- Procédures / fiches techniques : 
o Fiche technique ADMI_001_FT Υ ;ǘǳŘŜ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ 
o Procédure ADMI_001_PR Υ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ 
o Procédure ADMI_008_PR Υ /ƻƴŘǳƛǘŜ Ł ǘŜƴƛǊ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩǳƴ Ŧŀƛǘ ŘŜ ƳŀƭǘǊŀƛǘŀƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ǇŀǊǘ 
ŘΩǳƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ 

o Procédure SOINS_003_PR : Élaboration du projet de vie personnalisé 
- Schéma de partenariats Υ [Ω9It!5 ζ La Vasselière » et son environnement. 
- wŀǇǇƻǊǘǎ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜΦ 
- PowerPoint présentation Citoyennage. 
- PowerPoint projet de vie en institution (15/05/2014). 
- Document Excel : données et graphiques concernant la population accueillie. 
- Fiches de postes validées et en projet. 
- Conventions de partenariat et de coopération.  
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Annexe 2. /ÒÇÁÎÉÓÁÔÉÏÎ ÄÕ ÐÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ 
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Annexe 3. Partenariats 
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Annexe 4. Fiche technique admi_001_ïÔÕÄÅ ÄÅÓ ÄÏÓÓÉÅÒÓ ÄȭÁÄÍÉÓÓÉÏÎ 

 

R®ception des dossiers de demandes dôadmission et listes dôattente 

Les dossiers sont enregistr®s d¯s leur r®ception par lôagent administratif charg® des admissions. 

Les documents administratifs sont soumis ¨ lôavis de la direction (ou de lôagent administratif, par d®l®gation). 

Le volet m®dical est remis par lôint®ress® sous pli confidentiel. 

Les dossiers complets sont ®tudi®s chaque semaine en commission dôadmission. En cas de demande urgente, ou pour un h®bergement temporaire à 

court terme, le dossier est examin® avec le m®decin coordonnateur ou lôIDE coordinatrice ou la psychologue. 

Les dossiers incomplets ne sont pas étudiés. 

Le service administratif met ¨ jour la liste dôattente selon les crit¯res suivants :  

- une liste « étages » 

- une liste « unités », pour les profils nécessitant un accueil spécifique 

- une liste « hébergement temporaire » 

Chacune des listes est divisée en 3 parties  :  

- liste « entrée immédiate è (pr°ts ¨ entrer sur proposition d¯s quôune place est disponible) 

- liste « entrée différée » (non prioritaire, hors agglomération proche, ou profil ne correspondant pas à nos capacités  dôaccueil) 

- liste « précaution è (dossier constitu® sans demande dôentr®e pour le moment) 

 

Crit¯res dôadmission 

Les critères suivants sont pris en compte au sein de la commission  :  

- Date de la demande (entr®es propos®es en respectant au maximum lôordre chronologique des demandes) 

- N®cessit® confirm®e dôun h®bergement en ®tablissement EHPAD 

- Consentement de lôint®ress®(e) : à rechercher lors de la visite de pré -admission, selon le profil 

- Crit¯res li®s ¨ nos capacit®s dôaccueil :  

- Besoin dôaccueil en unit® ou hors unité 

- N®cessit® dôune grande chambre ou possibilit® dôune petite chambre 

- Besoin dôaide pour le repas (accueil en petite salle ¨ manger) 

- Profil médical compatible avec nos capacités de prise en charge 

- Domicile de lôint®ress®(e) et/ou de sa famille proche : favoriser le lien social en facilitant lôadmission des personnes domicili®es dans la commune 

ou le canton 

- Hébergement temporaire 

- Troubles du comportement (SPCD à vérifier) nécessitant un accueil en unité adaptée 

Dans un deuxième temps, il con viendra de vérifier les critères de priorité suivants  :  

- Appartenance à caisse de retraite ayant subventionné les travaux (places réservées par convention) 

- Habitants de Monts (places réservées par convention) 

- Logements-foyers mutualistes (faciliter le parcours d óaccueil des personnes ©g®es au sein de la MFIT) 

- Urgence sociale 
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Annexe 5. Liste des documents administratifs 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



EHPAD La Vasselière ɀ 0ÒÏÊÅÔ ÄȭïÔÁÂÌÉÓÓÅÍÅÎÔ ςπρτ-2018 

83 03/02/2015  
 

 

Annexe 6. Recueil des habitudes de vie 

 

RECUEIL DE DONNEES  

Nom : ........................................................................  Prénom : .................................................................................. Chambre n°: ..................................................  

Entrée le :  ....................................................................................................  {L ¢9athw!Lw9 ƧǳǎǉǳΩŀǳ  ............................................................................................  

Date de naissance : ....................................................................................  Lieu de naissance :  .........................................................................................................  

Situation familiale : ....................................................................................  Date du veuvage :  ..........................................................................................................  

bƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ :  ...................................................................................  Profession antérieure : ...................................................................................................  

Lieu de r®sidence avant lèentr®e 

 Domicile   Famille  Hôpital  SSR  EHPAD Autre 

Observations :  ....................................................................................................................................................................................................................................  

Informations diverses  

Utilisera-t-elle sa clé de chambre :   oui  non 

Utilisera-t-ŜƭƭŜ ǎƻƴ ƳŞŘŀƛƭƭƻƴ ŘΩŀǇǇŜƭ :   oui  non 

Marquage du linge :  (remettre les tarifs de la couturière, si besoin) 

Religion :  .................................................................................. Participation au partage de prières :  oui  non 

Y a-t-il un contrat obsèques :   oui  non 

Autres informations :  .........................................................................................................................................................................................................................  

Intervenants  

Kinésithérapeute :  ..................................................................................................................... Orthophoniste :  .............................................................................  

Spécialistes :  ......................................................................................................................................................................................................................................  

Autres :  ..............................................................................................................................................................................................................................................  

Le lever  

Ä Se lève seul Ä Nécessite l'aide d'1 soignant Ä Nécessite l'aide de 2 soignants 

Heure habituelle de lever : .............................................................................  

Ä Mise aux toilettes : Ä WC  Ä Montauban  Ä Urinal  Ä Bassin 

Ä Aime se recoucher après le petit déjeuner 

Remarques :  ......................................................................................................................................................................................................................................  

Le petit déjeuner  

Ä Seul  Ä Seul avec stimulation Ä Avec aide partielle  Ä Avec aide totale 

Ä A table Ä Dans fauteuil de repos Ä Au lit 

Aide prise de médicaments :   Ä oui Ä non 

Que prend-elle au petit déjeuner : .....................................................................................................................................................................................................  

Remarques :  ......................................................................................................................................................................................................................................  

La toilette  

Ä Douche Ä Bain  Ä Toilette au lavabo  Ä Toilette au lit 

Ä Seul  Ä Seul avec stimulation Ä Avec aide partielle  Ä Avec aide totale 

Si aide partielle :  Ä Haut Ä Bas  Ä Toilette intime 

Soins spécifiques :  Ä Prévention escarres Ä Massage confort Ä Autre :  

Ä Lunettes Prothèses auditives : Ä G Ä D Prothèses dentaires : Ä haut Ä bas 

Elimination : Ä Seul  Ä Aide partielle Ä Aide totale 

5ŜƎǊŞ ŘΩƛƴŎƻƴǘƛƴŜƴŎŜ :  Ä jour  Ä nuit 

Changes utilisés :  .........................................................................  Périodicité à domicile :  ...............................................................................................................  
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Constipation : Ä occasionnelle Ä habituelle 

Habillage :  Ä Seul  Ä Avec aide partielle  Ä Avec aide totale 

Choix du vêtement : Ä oui Ä non Rythme du change :  ..................................................................................................................  

 Bas de contention  Bandes de contention 

Ä Chaussures  Ä Pantoufles 

Ä Coiffeur Fréquence :  .......................................................................................................................................................................  

Ä Soins esthétiques Fréquence : ........................................................................................................................................................................  

Ä Pédicure Fréquence : ........................................................................................................................................................................  

Accessible financièrement ?   Ä oui   Ä non 

!ŎƘŀǘ ŘŜ ǇǊƻŘǳƛǘ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ ŎƻǊǇƻǊŜƭƭŜ : Ä Famille Ä Etablissement 

Entretien du linge : Ä Famille Ä Etablissement 

Occupations habituelles du matin : Ä TV Ä Radio Ä Journal Ä Autre :  ...........................................................................................................................................  

Remarques :  ......................................................................................................................................................................................................................................  

Le repas  

Déplacement court :  Ä Seul Ä Au bras Ä Canne Ä Fauteuil Ä Déambulateur 

Déplacement long :  Ä Seul Ä Au bras Ä Canne Ä Fauteuil Ä Déambulateur 

Installation : Ä Seul  Ä Aide partielle Ä Aide totale 

Prise des repas : Ä Seul Ä Seul avec stimulation Ä Avec aide partielle Ä Avec aide totale 

Goûts et quantités :  ...........................................................................................................................................................................................................................  

Mets non appréciés :  .........................................................................................................................................................................................................................  

Régime :  .............................................................................................................................................................................................................................................  

Forme des aliments : Ä normal Ä coupé Ä haché Ä mixé 

Texture : Ä Boisson gélifiée Ä Boisson gazeuse 

Problème de déglutition :  oui  non 

Remarques :  ......................................................................................................................................................................................................................................  

Lèapr¯s-midi  

Ä Reste au salon Ä Aime faire la sieste en chambre Ä Autre :  ........................................................................................................................................................  

/ŜƴǘǊŜǎ ŘΩƛƴǘŞǊşǘǎ :  ............................................................................................................................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................................................................................................................................  

Participerait-elle a : Ä lecture journal Ä tricot Ä belote Ä atelier mémoire Ä gym Ä sorties 

Remarques :  ......................................................................................................................................................................................................................................  

Le coucher et la nuit  

Ä Se couche seul Ä Nécessite l'aide d'1 soignant Ä Nécessite l'aide de 2 soignants 

Heure habituelle de coucher :  ........................................................................  

Déshabillage : Ä Seul Ä Avec aide partielle  Ä Avec aide totale 

Occupations habituelles du soir : Ä TV Ä Radio Ä Lecture Ä Autre :  ..............................................................................................................................................  

Ä .Ŝǎƻƛƴ ŘΩŀƛŘŜ ǇƻǳǊ ŞƭƛƳƛƴŜǊ ƭŀ ƴǳƛǘ : Ä WC Ä Montauban Ä Urinal Ä Bassin 

Remarques :  .......................................................................................................................................................................................................................................  

Communication lors de lèentretien 

Troubles du langage :  Ä oui Ä non Troubles de mémoire :  Ä oui Ä non 

Orientation temps :  Ä oui Ä non Orientation espace :  Ä oui Ä non 

Comportement :  Ä désorientée Ä anxieuse  Ä agitée Ä communicative 

 Ä triste Ä agressive  Ä dépressive Ä apathique 

Remarques :  ......................................................................................................................................................................................................................................  
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Annexe 7. Fiche projet de vie personnalisé 

 

PROJET DE VIE PERSONNALISÉ  

Nom : ................................................................... Prénom : ........................................................ Chambre n°:  ............................  

5ŀǘŜ ŘΩŜƴǘǊŞŜ Řǳ ǊŞǎƛŘŜƴǘ :  .................................  

5ŀǘŜ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ :  ........................................................... Date de la synthèse : .......................................................................  

Référents : ....................................................................................................................................................................................  

Synthèse de mon histoire de vie  

 /ƻƴǘŜȄǘŜ ŘΩŜƴǘǊŞŜ ς profession- entourage- loisirs :  ..................................................................................................................  

Mes habitudes de vie  

Déroulement chronologique de ma journée 

Je me lève à :  .............................................. ŀǾŜŎ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ Υ   oui   non 

Je me déplace seul(e) :   oui  non 

Je me déplace avec :  canne  déambulateur  fauteuil roulant 

Je prends mon petit déjeuner :   avant la toilette  après la toilette 

Je fais ma toilette seul(e) :  oui  non 

WΩŀƛ ōŜǎƻƛƴ ŘΩŀƛŘŜ ǇƻǳǊ Ƴŀ ǘƻƛƭŜǘǘŜ :   haut  bas  dents 

WΩŀƛƳŜ Ǉrendre une douche :  oui  non  ..............................  fois/semaine 

Je me lave les cheveux tous les :  ..............................................................................  

WŜ ƳΩƘŀōƛlle seul(e) :   oui   non 

WΩŀƛ ōŜǎƻƛƴ ŘΩŀƛŘŜ ǇƻǳǊ ƳΩƘŀōƛƭƭŜǊΥ   Haut  Bas 

Mon style vestimentaire :  ............................................................................................................................................................  

Je porte des appareils dentaires :    oui   non 

Je porte des appareils auditifs :  droit          gauche 

WΩŀƛ ƭΩƘŀōƛǘǳŘŜ ŘŜ ǾƻƛǊ ǳƴŜ ǇŞŘƛŎǳǊŜ :  oui  non Tous les ................................................  

WΩŀƛ ƭΩƘŀōƛǘǳŘŜ ŘΩŀƭƭŜǊ ŎƘŜȊ ƭŜ ŎƻƛŦŦŜǳǊΥ  oui  non Tous les ................................................  

Je me rase :   avec un rasoir électrique  avec un rasoir mécanique 

WŜ ƳΩŞǇƛƭŜ :  le visage, tous les ...............................   le corps, tous les ....................................................  

WΩŀƛƳŜ ƳŜ ƳŀǉǳƛƭƭŜǊ :   oui   non précisions : ................................................................................  

WΩŀƛƳŜ ŦŀƛǊŜ ƭŀ ǎƛŜǎǘŜ :   oui  non 

Je me couche à :  ......................................... ŀǾŜŎ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ Υ   oui   non 
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Mes habitudes alimentaires  

Je mange :   entier  coupé  haché  mixé 

Pendant le repas, je bois :  eau plate  eau pétillante  vin    eau gélifiée 

WŜ ƴΩŀƛƳŜ Ǉŀǎ :  ..............................................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................................................................  

WΩŀƛ ŘŜǎ ŀƭƭŜǊƎƛŜǎ Ł :  .......................................................................................................................................................................  

WΩŀƛ ōŜǎƻƛƴ ǉǳΩƻƴ ŀŘŀǇǘŜ Ƴŀ ǘŀōƭŜ :  .............................................................................................................................................  

Ma v ie sociale  

Je communique de manière :   verbale  non verbale 

Mes moyens de communication :  courrier  téléphone  internet ardoise 

WΩŀƛ ōŜǎƻƛƴ ŘΩŀƛŘŜ ǇƻǳǊ ƳΩƻǊƛŜƴǘŜǊ Řŀƴǎ ƭŜ ǘŜƳǇǎ :  oui  non 

WΩŀƛ ōŜǎƻƛƴ ŘΩŀƛŘŜ ǇƻǳǊ ƳΩƻǊƛŜƴǘŜǊ Řŀƴǎ ƭΩŜǎǇŀŎŜΥ  oui  non 

WΩŀƛƳŜ ŘƛǎŎǳǘŜǊ Ŝƴ ƎǊƻǳǇŜ :  oui  non 

WΩŀƛ ǳƴŜ Ǉŀǎǎƛƻƴ :  ..........................................................................................................................................................................  

vǳŜƭǎ ƭƻƛǎƛǊǎ ƧŜ ǇǊŀǘƛǉǳŜ ŜƴŎƻǊŜ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ : (voir grille animations) ..........................................................................................  

 ......................................................................................................................................................................................................  

OBJECTIFS DèACCOMPAGNEMENT 

 ......................................................................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................................................................  

 

Signature du résident, Signature de la direction, 

 

 

Signature du représentant légal ou du proche, 
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Annexe 8. Exemple de fiche animation 
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Annexe 9. Exemple ÄȭÉÎÖÅÎÔÁÉÒÅ ÎÅÕÒÏÐÓÙÃÈÉÁÔÒÉÑÕÅ .0)ȾES 

  












