DANS LES COULISSES DE L'HOPITAL

La gériatrie ou comment aider les
personnes dgées a vivre avec la maladie

Voila le sixieme épisode de
notre saga. Cette fois, nous
entrons dans un service par-
fois décrié, souffrant de son
rapport étroit a la vieillesse
et a la mort : la gériatrie. Les
professionnels de santé qui y
travaillent ont une concep-
tion du soin et un savoir-faire
particuliers. Leur objectif est
de rendre la vie des person-
nes agées plus supportable.
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L’hospice étant le pivot de 'hopi-
tal a sa création, la gériatrie est
arrivée avant tout le reste. Le ser-
vice est divisé en secteurs: le
V120 (créé il y a trente ans), la
maison de retraite Arc-en-Ciel
(créée en 1993) et 'EHPAD rue
Barbusse (en 2003). Il comprend
80 lits long séjour, 40 a Arc-en-
Ciel, 60 a 'EHPAD, 40 en moyen
séjour (soins de suite), 23 en
convalescence moyen séjour et
10 en court séjour. Aujourd’hui,
la filiere emploie 167 personnes,
encadrées par cing cadres de
santé, huit médecins et un cadre
supérieur.

Une personne agée entre en géria-
trie quand elle ne peut plus se dé-

Le court séjour

Deux particularités du service
gériatrique : le court séjour et
les animations.

M Depuis novembre 2008, un
service de court séjour avec dix
lits a été ouvert. Les personnes y
entrent pour avoir un diagnostic
spécifique. « Nous essayons de rat-
tacher la pathologie a un ensemble
qui est du ressort du social, de la
famille... » indique le docteur Fa-
bianek. Le service de cours séjour
est comme une plaque tour-
nante. Il peut permettre d’éviter
les urgences ou un moyen sé-
jour. C'est un gain de temps et le
médecin traitant peut conseiller

Dans la salle de rééducation du V120, les cadres et le personnel.

brouiller seule aprés une opéra-
tion, un accident, pour une réé-
ducation et, de temps en temps, a
cause d'une maladie complémen-
taire, elle part en long séjour. Ces
maladies sont le plus souvent de
type infectieux, des accidents vas-
culaires cérébraux ou des hémi-
plégies. « Certaines personnes
dgées ont des séquelles lourdes et

ne s’en remettent pas, c'est alors
qu'intervient le long séjour », indi-
que le docteur Agnés Fabianek.
Et elle ajoute : « Notre but n’est
pas de faire disparaitre la maladie
mais d’'améliorer I'état des gens
pour qu’ils puissent vivre autant
que possible avec leur infirmité. »

Le cheminement d'un malade en
gériatrie dépend donc de son

et le parcours de vie du V120

d’'y aller. Des personnes agées
peuvent y faire un bilan de
chute, des troubles du comporte-
ment, du rythme cardiaque, de la
démence ou encore des proble-
mes de déshydratation. « Les dix
lits sont occupés tout le temps de-

puis I'ouverture, ajoute Agnes Fa- -

bianek. Une personne reste entre
cing et sept jours pour un bilan.
Nous aurions donc besoin de lits
supplémentaires. Mais on vient
d’ouvrir... »

B Au V120, on parle de par-
cours de vie. Deux personnes
sont chargées spécifiquement de
I'animation quotidienne, mais
les équipes font beaucoup aussi
au jour le jour. « Avoir ces anima-

tions, c’est, pour les personnes, ac-
cepté 1'hébergement et leur
vieillesse » indique Delphine Har-
vent, cadre de santé au V120.
Des bénévoles passent aussi du
temps avec les patients. Ils vien-
nent de famille de personnes hos-
pitalisées ou 'ayant été et discu-
tent, participent a des ateliers de
chants ou des sorties. Le service
également participe a des
concours organisés par la Fonda-
tion de France. En sont sortis un
atelier gout et saveur, dont le
prix a permis de financer une cui-
sine thérapeutique ; un blog qui
permet aux familles éloignées de
garder un lien avec leur parent
hospitalisé ; ou encore un estami-
net a 'EHPAD Barbusse. &

état. Il peut d’abord aller au tout
nouveau service de court séjour
(voir ci-dessous). Ou étre admis
en moyen séjour ou convales-
cence. Ce service est divisé en
deux parties. D'un coté 23 lits au
deuxiéme étage du batiment prin-
cipal et de I'autre 40 lits au pre-
mier étage du V120. « La réparti-
tion s'effectue en fonction des pa-
thologies, indique Agneés Fabia-

nek. Mais les gens pensent qu'ils
peuvent venir trois fois vingt jours
pour n’importe quoi ! Le moyen sé-
jour est fait pour se reposer, mais
il y a un objectif de soins. » En ef-
fet, on y pratique la rééducation,
la surveillance des traitements,
les soins de plaies, et aussi la re-
cherche d’'un tissu social pour un
retour a la maison. Un patient y
reste trente jours en moyenne.
Au dela, « et quand I'état anté-
rieur du patient ne peut pas étre re-

<< Notre but est
d’améliorer I'état des
gens pour qu'ils
puissent vivre autant
que possible avec
leur infirmité.

trouvé » selon Francois Hiller, il
s’agit du long séjour : la maison
de retraite ou 'EHPAD. « Une
idée précongue dit que le long sé-
jour est un mouroir, ajoute-t-il.
Mais la moyenne d'dge des person-
nes y est de 84 ans avec des mala-
dies incurables. On a cing centenai-
res, la plus vieille aura 103 ans le
13 aotit. On y est plus proche de
la mort qu'’ailleurs c¢’est vrai, mais
les gens meurent plus dans leur lit
qu’en long séjour. » &

Zoom sur...

- tres.

'O Un cantou a Barbusse.- L'EHPAD, rue Barbusse, est la
- seule du service gériatrie a bénéficier d'un cantou, une structure
- adaptée aux personnes agées désorientées le plus souvent atteintes

'O Le V120, un vieux biatiment plus aux normes.- Le
. batiment du V120 a été construit il y a trente ans. C'est le plus
| vieux édifice du centre hospitalier et il ne répond plus aux normes
de I'époque. Pour le docteur Hiller, «laisser les personnes a deux
dans une chambre, ce n'est plus acceptable aujourd’hui » d’autant
 qu'elles y restent pendant environ trois ans, la durée moyenne d'un
long séjour au V120. Il faudrait donc remplacer ce batiment. Mais
comment faire et avec quel financement ? :
' O La geriatrie au ceeur de I'hopital.- La particularité du
| service gériatrique de Denain est d'étre au cceur du centre hospita-
. lier. « En général, les longs séjours sont hors les murs, indique le doc-
teur Francois Hiller. Mais ici, le service se trouvant dans I'hdpital, les
- personnes agées qui sont fragiles peuvent bénéficier du scanner, des
- urgences et n'ont donc pas a étre déplacées. La prise en charge est
- beaucoup plus rapide. » En outre, le service bénéficie de huit géria-




