Pour améliorer la qualité de vie des
personnes atteintes de la maladie
d’Alzheimer ou d'un trouble apparenté,
et celle de leur entourage, Avec propose
les nouveaux services de son équipe
spécialisée Alzheimer a domicile.

QUELS SONT LES OBJECTIFS
DE LACCOMPAGNEMENT ?

Permettre au malade de se réaliser
dans les actes du quotidien, selon ses
habitudes, ses envies, ses désirs.

Redonner une place a chacun (malade
et aidant) au sein de son environnement
familial, social et matériel.

Apaiser la relation malade-aidant, en amenant
un regard éclairé sur la maladie et ses effets.

UNE EQUIPE PROFESSIONNELLE
A VOTRE ECOUTE

Une infirmiére coordinatrice
Une ergothérapeute

Deux assistantes de soins en gérontologie

LES ETAPES DE
L'ACCOMPAGNEMENT

Prescription médicale de 15
O | séances de réhabilitation et
d'accompagnement a domicile

# Prise de contact avec I'Equipe
O #=  Spécialisée Alzheimer

~ Présentation de I'équipe par
@) < l'infirmiére coordinatrice a
domicile et I'ergothérapeute

Evaluation a domicile par
'e) ;Jr I'ergothérapeute et définition des
objectifs de soins personnalisés

=~ Réalisation des séances par notre
équipe de professionnels

Au terme des séances, réalisation
O {5 d'unbilan de prise en charge
adressé au médecin prescripteur

-, Proposition de relais en fin
O / d'intervention (accueil de jour,
solutions de répit, etc.)

LES ACTIONS
REALISEES

Suite a l'évaluation, différentes activités
adaptées sont proposées.a chaque personne.

O

Activités thérapeutiques etludiques liées
aux actes essentiels (tdilette, etc.), la
mobilité, la communication, le bien étre...

Activités de réhabilitation sociate liée aux
actes instrumentaux (cuisiner, téléphoner,
...}, stimulation de la mémoire et de
I'orientation spatiale a l'intérieur et/ou a
|'extérieur du domicile (reconnaissance
des lieux, commerces, tc.), rencontres...

Aménagement de l'environnement et
conseil en matérie! pouvant entretenir et
faciliter les gestes de la vie quotidienne
(téléphone, calendrier, etc.)

Soutien des aidants et des aidés Information
sur la maladie et les attitudes a privilégier,
les activités pouvant les soutenir et
l'utilisation des structures de répit, etc.
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