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CareMENS : 4 défis majeurs
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Les bénéfices des IVPS avec
Iintégration d’'une activité de
loisirs dans le communautaire

L'offre d'interventions psycho-
sociales (IvPS) pour ces patients
dans I'ensemble des CM romands

Neuropsychologie groupale
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Effets du modele de soins : points de mesures

Evaluation
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Patient.es adressé.es

N=1103
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Patient.es admissibles
N=861
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242 non admissibles

* 55% n’avaient pas les criteres d’inclusions (p.ex trop
jeunes, atteinte cognitive trop importante)

* 21% présentaient des criteres d’exclusion (p.e troubles
psychiatriques ou comportementaux au 1°" plan,
anosognosique)

*  24% autre raison

Propositions d’IvPS

En attente de proposition
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IvPS terminées
N=323

IvPS en cours
N=66

IvPS en attente

— >

N=64

N=797 N=64
IvPS acceptée IvPS refusée En attente
N=491 N=266 N=40 38 interruptions de IVPS
* 35% I'lvPS ne corresponds pas aux attentes

e 24% trouvent que I'lvPS demande trop

o d’investissement et manquent de disponibilité

* 15% disent en avoir pas besoin
* 26% autre raison

28 échecs de mise en place
v: 100% problemes de santé liés a I’évolution du

ALC terminées
N= 103

ALC en cours
N=95

ALC refusées
N=47

Recherche
N=37

trouble cognitif, décés

13 ALC interrompues
54% problemes de santé

30% déja plusieurs activités
16% autres raisons

)
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N=54 patients du CLM ayant fait l'objet d’analyses,
dont n=51 ayant poursuivi une ALC >3mois




En général, 'anxiété reste stable
et la dépression diminue
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Les patients anxieux et dépressifs
rapportent significativement moins de symptomes
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Evolution stable de 'anxiété et la dépression chez les
patients présentant des symptomes non significatifs
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Qualité de vie patients (n=54)
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Pérennisation des postes des professionnels
de la santé (2024)

_ Neuropsychologue | Physiothérapeute | Logopédiste
CLM Oui Oui Oui Oui

Est-Vaudois Oui Oui Oui Oui
La Cote Oui Oui Oui Oui
Nord Broye Oui Oui Oui Oui
RHNE Oui Oui Oui Oui
HUG

HFR Non ? Non ? Non ? Non ?

Pour la formation des professionnels non soignants = en cours de discussion
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CAREMENS: Schéma organisationnel
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Soutien institutionnel universitaire

Centre hospitalier universitaire vaudois

J

Centre Leenaards de la mémoire (CLM) Commission de suivi inter-cantonal

Département des neurosciences cliniques
(DNC) oy sz :
Comité de pilotage
/ \ (Comité stratégique)

DGS canton de Vaud
DGS canton de Genéve

- J

Ressources théoriques SSP canton de Neuchéatel

[«WHO collaborating center for training and research in]
mental health», Département de psychiatrie, Geneve

T SSP canton de Fribourg

SSP canton du Valais

Comité de projet

Swiss memory clinics (Comité opérationnel)

L J

Gestion de projet Groupe ressources de terrain,

Groupe de réflexion sur la - .
hospitalier ou ambulatoire

Formation

Centres mémoire du canton de VD:
Centre Leenaards de la Mémoire et
les 3 Centres Mémoire Régionaux

Groupe ressources de terrain, communautaire

Hautes écoles de santé —

suisse occidentale
(HEdS-VS, HESAV,...)

Binéme
patient et proche aidant experts

Association vaudoise
des soins a domicile (AVASAD)

Centre mémoire Genéve

Formation continue UNIL-EPFL

Association Alzheimer Vaud

PRO SENECTUTE
Vaud

Groupe de réflexion sur la
formation des professionnels
non soignants

Association Alzheimer Valais

Association Alzheimer Genéve

Association Alzheimer Neuchatel

Association Alzheimer Fribourg

Centre mémoire Valais

Centre mémoire Fribourg

Centre mémoire Neuchatel

Unisanté




Merca !

unine’

Université de Neuchdtel

% UNIVERSITE
0rgan|satmn <% DE GENEVE

wo1%/Y mondiale de la Santé .(l)ﬂ-

[ T
N e N ECOLE POLYTECHNIQUE
- Swiss . FEDERALE DE LAUSANNE
=== Memory
ql Clinics

() o
rw CE&IQE%EQQIRE UNIL | Université de Lausanne ergoplx.
oy unisante _,
M 0 8o 2.2LBK
www.2spark.ch
N CENTRE MEMOIRE e s
DE LA COTE Serdq|y
&Ankers..
CENTRE MEMOIRE -
EST VAUDOIS Hop|taux
f Universitaires
are
'FR . n Jv) AROSS
Tous ensemble pour la santé de nos aTnés

hopital fr|bourge0|s 4
freiburger spital Réseau ECTUTE
Hospit-alier_ PLUS FORTS ENSEMBLE

N . Neuchatelois A gn]:oz he1 mer
%\/ Hopital du Valais 1 h
\/.J—\_r’ Spital Wallis P4 ¢ O. zheimer
£ dlzheimer

Aclzhmmer

s wall

Service universitaire

de psychiatrie de I'Age avancé P A
Searoey Prqmo’uon Sante £, alzheimer

1008 Prilly Suisse



http://www.hopitalduvalais.ch/fr/accueil.html

	CareMENS :�Maintien de l’autonomie et de la qualité de vie des personnes âgées fragilisées par des troubles cognitifs, comportementaux et/ou psychologiques
	CareMENS : 4 défis majeurs
	Effets du modèle de soins : points de mesures
	Foliennummer 4
	En général, l’anxiété reste stable �et la dépression diminue
	Les patients anxieux et dépressifs�rapportent significativement moins de symptômes
	Evolution stable de l’anxiété et la dépression chez les patients présentant des symptômes non significatifs
	Foliennummer 8
	Pérennisation des postes des professionnels de la santé (2024)
	CAREMENS: Schéma organisationnel
	Foliennummer 11

