AGISSONS CONTRE LA DEPENDANCE IATROGENE EVITABLE
CHEZ LA PERSONNE AGEE HOSPITALISEE

Le saviez-vous ?

Lors d’'une hospitalisation environ 30% des sujets de plus de 70 ans perdent |la capacitée a réaliser une ou
plusieurs activités de base de la vie quotidienne' en raison de la pathologie aigue... mais aussi des modalités de
prise en charge.

Cette dépendance est évitable dans la moitié des cas?.

Prévenir la dépendance a I’hopital, c’est la mission de tous

@ J’évalue le statut fonctionnel du patient a des moments clés grace a I'échelle A.D.L.?

Activité Etat
Moments clées 1: Aucune aide
(par interrogatoire du patient ou Cf,e fa ramille Toilette 0,5: Aide pour une seule partie du corps
ou par évaluation directe de I'équipe) : . . . : : :
0: Aide pour plusieurs parties du corps ou toilette impossible
1: Aucune aide
J'1 ) Habillage 0,5: Aide pour lacer ses chaussures, boutonner, fermer une fermeture éclair
0: Aide pour prendre ses vétements ou s'habiller
E t 7 Aller au W.C. 1: Aucune aide humaine (peut utiliser canne, fauteuil roulant...)
niree (s'essuyer et 0,5: Besoin d'une aide
se rhabiller) 0: Ne va pas au W.C.
. . 1: Aucune aide pour entrer et sortir du lit, s'asseoir ou se lever (peut utiliser une aide technique de marche)
Une fOIS/Semalne Locomotion 0,5: Besoin d’aide
AN 0: Ne quitte pas le lit
pendant le séjour M .
1: Contréle complet urine et selle
Continence 0,5: Incontinence occasionnelle
Sortie 0: Incontinence totale, nécessité de sondage ou surveillance permanente
1: Aucune aide
Alimentation 0,5: Aide pour couper la viande ou beurrer le pain
0: Aide compléte ou alimentation artificielle

@ Je reste vigilant face aux principales situations a risque de dépendance iatrogene évitable (HOSPITAL)
et propose un plan de prévention personnalisé pour le patient

Situations a risque Attention !!]

T Habillage/ toilette _Ne pas faire la toilette a la place du patient quand
Il en est capable
o Orientation Ne_pas negliger le risque de confusion: rappeler date
et lieu
S Sondes et Ne pas mettre de protection ou de sonde urinaire
protections urinaires si ce n'est pas nécessaire
o Perfusions, oxygene, Ne pas maintenir un dispositif médical sans le
sondes et scopes réévaluer
[ Immobilite Ne pas laisser le patient au lit sans le mobiliser
T Traitements Ne pas renouveler systématiquement un traitement
A Alimentation Ne pas mettre le patient au régime
L Lieu de.s.ort’le Ne pas oublier d'anticiper la sortie des lI'entree
non anticipe

Pour retrouver toutes les informations de la brochure, rendez-vous sur Equipe Régionale Vieillissement

www.equipe-regionale-vieillissement.ars.midipyrenees.sante.fr 054l MUTUALITE e et Prévention de la Dépendance
> rubrique "dépendance iatrogéne" plait FRANCAISE Ar
r SECRETARIAT DETA Toulouse
DR CAUTONOVE L'I GERONTOPOLE

N°Siren 444 453 393 - Union régie par le Code de la Mutualité. Crédit photo : fotolia.com

" Margitic et al. J Am Geriatr Soc 1993 2 Sourdet et al. J Frailty Aging 2014 3 Katz et al. JAMA 1963




