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POUR QUI ?

- Personnes agées autonomes - Personnes cérébrolésées
- Personnes agées atteintes de MND Et tout type de handicap :
- Personnes agées en précarité économique - handicap physique, handicap psychique, intellectuel,

sensoriel, pol




POURQUOI ?

DU COTE DES PERSONNES HANDICAPEES: DU COTE DES PROFESSIONNELS
- Aspiration a vivre de facon la plus autonome - Encourager | " autonomi e
possible - Sortir des filieres a vie

- Lutter contre |’ 1isol emen frousepde hovelles réponses et + de places &

- Mutualiser des moyens economiques et humains solutions et retrouver du mouvement

- Paireémulation - Permettre | expéri ment

- Vivre comme tout le monde - Proposer une troisieme voie complémentaire au
domicile et a | établ.
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COMMENT ?

IMMOBILIER: ACTIVITES: ACCOMPAGNEMENT:

De la colocation Vie associati ve ||CAWé humaine mutualiséees porijt i v
Des appartements regroupés avec| | GEM, ESAT, Suivi service médicosocial

espaces communs Accueil de jour Familles et amis

Des appartements satellites Environnement




@ @ @ CE QUE CELA NE DOIT PAS ETI

AUn succédané d’ ESMS

AUne organisation monapérateur

AUne tarificationlowc o st de | ' accompa
ALa vente d un réve inatte




@ @ @ CE QUE CELA PERME

ADe faire avancer ka cause> globale
AD’ i maginer | es modeéel es de
ADe créer de nouvelles solidarités

Buurtzorg

Soins a domicile,
Pays-Bas, 9 000

collaborateurs.
But non lucratif.
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Buurtzorg est une réussite

spectaculaire

Patients et infirmiéres se trouvent si bien
chez Buurtzorg que ces derniéres désertent
en masse les entreprises conventionnelles de
soins infirmiers. Buurtzorg recoit tous les mois
des centaines de candidatures. Aujourd’hui,
plus de 9 000 soignants y travaillent, soit

les deux tiers des infirmiéres a domicile des
Pays-Bas. Elles sont organisées par équipes
de 10 a 12 personnes, sans chef ni supérieur.
Personne ne chronométre leurs interventions.
Le siége ne compte que 28 collaborateurs
pour l'ensemble de l'entreprise.




ET POUR FAMILLES SOLIDAIRE

Offrir auxpersonnedragiliséespar |
avec etcommelesautresa traverd

&tipeele handicap, lgpossibilitede vivre
' h apantageattaccompagne
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LA SPECIFICITE DES PERSORNESEILLIES
Dans | appartement partag® ~° VI LLENEU"

APersonnes en éetat PauBlelationnel (EPR) :
i Lésions cérebrales tres séveres

iConscience partielle et fluctua
avec | "entourage s’ 1| est habi't

i Atteinte motrice sévere, alimentation par gastrostomie- per 0s,
trachéotomie parfois

iDependance t oitperdorme phurlesv™Q t i er c e
u Risques de complications medicale~
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Devenir social et Projets de Vie des personnes en EPR

reponses

Unité EVGEPR MAS Domicile familial
Points Médicalisée: T+, gastro+,  Milieu médicalisé + Etre chez soi !

n gestion des complications Animations et loisirs PROJET DE VIE>
Stimulation des capacités Moinscolteuxquel * H 6 p PROAET DE SOINS
Entretien /rééducation? ou le domicile adapté Mais domicile adaptésur
Suivisocial et PROJET DE SOINS ET le plan matériel et humain
psychologiquedes familles PROJET DE VIE

Points HoOpital ! Avec ses Collectivité avec ses Poids familial

) contraintesh or ai r e sonteaintes... Contraintes organisation
0OAO 1T O PAO A#OEOiI OAO Ad AA des soinsCoit
Codts places(pas de résidentgop Isolement
PROJET DE SOINS >>  «lourds») g 8
PROJET DE VIE *Famulles UNAFTC ﬁ
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Un appartement partagé&iadu sens pour des personnes en EPR

LES AVANTAGES en APPARTEMENT LES DIFFICULTES potentielles

PARTAGE et les REPONSES possibles
CONVIVIALITES SOCIALISATIONIes Tensionsrelationnelles et organisationnelles
personnes EPR et de leurs familles >> Conseil de maisonnée ? Reglement t ér | e u

ORGANISATION PARTAGEE ET MISE EN Coordination des intervenants par le SAMSAH
COMMUN(des soinsge larééducation,des Formation des intervenants en milieu spécialise
loisirs et animations Conventionsde partenari at ave

OPTIMISATION DES COUT&xr la mise en Déséquilibresentre personnes selon les

commun des intervenantésalariés et de ville), dir e s sour ces ( MDPH, i nd
matériel et des locaux fami |l ial e..
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des personnes EPR et de leurs familles



Le PROJET UNAFdEHNI9D Familles Solidaires
a VILLENEUVE la Garenne

AUNeINNOVATIONenIDE.. i nspirée de | " exper.i

AUne possibilite deCHOIXsupplémentaire pour les familles et les
personnes EPR confrontées aux difficiles questions du devenir apres la
phase d’' hospitalisation 1 nitiale

AUn PROJET &0 CONSTRUIREeNtre familles, professionnels de santé et
une fonciere solidaire.
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