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Pôle sanitaire

- 146 Lits de SMR à orientation gériatrique

- 40 lits d’USLD

Pôle médico-social

Pôle domicile

- 47 lits d’EHPAD 
(dont une unité de vie protégée 20 lits)

Pôle ambulatoire

- 10 places HDJ (gériatrie)

- Centre de Ressources Territorial

HTU

Gardes 
de nuit
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► Cas clinique:
 85 ans

 Vie familiale: vit à domicile avec son épouse

 Domicile: appartement situé au 1er étage sans ascenseur

 Pathologies: HTA, trouble du rythme, pacemaker, TAVI, hyperlipidémie, anémie chronique, antécédent
cancer de la prostate, mélanome, colostomie, PTH droite et gauche

 GIR 4

► Intégration dans le CRT:
 Février 2024

 Origine de la demande: retour domicile SMR

 Evaluation gériatrique standardisée pluridisciplinaire
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► Risques identifiés:
 Chutes répétées

 Perte d’autonomie progressive

 Epuisement de l’aidant.

► Actions proposées:
 Adaptation du logement

 Sécurisation des déplacements

 Atelier prévention des chutes

 Surveillance de l’évolution cognitive

 Coordination des professionnels

 Répit de l’aidant: participation à la formation des aidants familiaux proposée par France Alzheimer Var (entre février et
mars 2026).
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► Avril 2026: épuisement de l’aidante principale+++

► Proposition d’un Hébergement Temporaire d’Urgence pendant 15 jours (du 07/04/26 au 21/04/26):
 Pour l’aidé:

• Acceptation du séjour

• Continuité des soins

• Participation aux activités de l’établissement (liens sociaux)

 Pour l’aidant:

• Temps de repos

• Reprise des activités personnelles

• Réduction du sentiment d’épuisement

• Soulagement
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► Coordination renforcée du CRT:
 Identification précoce des risques de rupture

 Mise en place d’un solution de répit adaptée et rapide

 Coordination des acteurs du parcours

 Maintien au domicile malgré une situation complexe

► La réussite de l’accompagnement repose sur le soutien apporté aussi bien à l’aidant qu’à l’aidé.

► L’intervention du CRT a permis:
 De poursuivre le projet de vie à domicile de Mr T dans les meilleures conditions possibles

 Préservation de la santé et de la qualité de vie de l’épouse


