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CONTEXTE

e Dossier papier unique
e Communaute d’établissements

e Développement des systemes d’information
dans les EHPAD, dans et entre les hopitaux

e [ravail en collaboration : médecins,
directeurs, assistantes sociales, D.D.A.S.S,
Conseil Général



OBJECTIFS

e Simplifier les procedures d’inscription : une
seule demande, un seul site de depot ou
d’envoi pour une inscription dans plusieurs
établissements

e Faciliter la gestion des listes d’'attente des
differents etablissements, effectuer les mises
a jour, communiquer les dossiers a qui de
droit

e Donner des élements statistiques aux
établissements, au departement, aux tutelles



LES DIFFERENTS
INTERVENANTS

_e demandeur (ou sa famille)
_e Meéedecin Traitant
_'établissement demandeur

| 'EHPAD

_'Administration




1- LE DEMANDEUR

e Une seule demande pour TOUS les etablissements
souhaites

e Un seul interlocuteur : assistante sociale,
etablissement ou est deposé la demande.

e Demande prise en compte SIMULTANEMENT dans
tous les établissements demandés.

e Maintien de la demande dans 'EHPAD retenu en
premier choix, sans formalité, en cas d’entrée dans
un autre.



2- LE MEDECIN TRAITANT

e Un seul dossier a remplir !l Gain de temps

e (idem pour travailleur social [partie
administrative du dossier])



3- LETABLISSEMENT DEMANDEUR

La demande multiple et simultanee :

e Simplifie la tache, diminue le temps passe (a
fortiori si saisie par la coordination)

e Peut et doit raccourcir les délais de sejour
(intérét dans le cadre de la tarification a
I'activiteé), si demande précoce durant le
séjour en CS ou SSR.



4- L’EHPAD

e Tenue au jour le jour de la liste active

e Mise a jour automatique de la liste active
(demandes multiples)

e Possibilité de preciser des criteres d’entree
repondant a ses capacites d’accuell

e Possibilité d’'affectation selon ses criteres (unite
Alzheimer au sein de 'EHPAD par exemple)

e Mellleure adequation entre disponibilités et
demandes.




5- ADMINISTRATION

Si les demandeurs remplissent leur mission, si la coordination est

efficace, si les EHPAD renvoient I'information :

L’Administration pourra connaitre :

La situation des personnes agees en attente d’'une place,
L’'importance des besoins et leur situation géographique,
Le délai moyen d’entrée, efc...

L’'influence du degré de dépendance ou de la charge de soins
sur le délai d’entrée, ou le type d’établissement choisi,

D’ou

Intérét économique, prospectif, et stratégie en terme de politique
de prise en charge des besoins des personnes agees.



MISE EN CEUVRE :
le centre de coordination

e Reéception des dossiers-Enregistrement-Accusé de réception-
Analyse des dossiers

e \Vérification de la cohérence de la base (doublons, situations
improbables, renseignements a compléter)

Validation des reactualisations proposées par les etablissements
Calcul des GIR

Publipostage pour réactualisation

Statistiques

Gestion des acces et des droits

Animation de la Communauté d’ Etablissements-Evolution du
systeme



L’etablissement :
ce qu’il recoit

e Consultation de la liste d’attente de
I'établissement, actualisée

e Information sur les demandes multi-
etablissements

e Impression de l'intégralité d’'un dossier de la
liste d’attente, selon les droits de la personne
connectee

e Reperage des dossiers modifiés depuis la
derniere connexion



L’établissement :
ce qu’il renvoit

e Pre-enregistrement pour inscription initiale
e Pre-enregistrement pour réactualisation

e Ajout de variables specifiques a
I'établissement, gestion de ces données

e Gestion des personnes autorisees, de leurs
droits



Moyens humains

e 1 superviseur medical

e Coordination (dans I'enceinte de I'h6pital de
Briare) : 1 secretaire meédicale a temps plein
+ 1 assistante sociale
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Répartiion des demandes par eablissements
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AU 1° Novembre 2007

REPARTITION GLOBALE DES DEMANDES AU
01.11.2007
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All 1° Navemhre 2007

Repartition des demandes par établissement au 01.11. 2007
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EVOLUTION DE L’ACTIVITE

EVOLUTION DE L'ACTIMITE
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PREVISIONS 2008

e Adhésion Prévue des EHPAD:
o CHATEAURENARD
o CHATILLON-COLIGNY




PREVISIONS 2008

convaincre et faire adhérer les grands centres des
zones d’influence:

CHRO

CHAM

Pithiviers

De leur adhésion dépend la reussite de GILADE:
Couverture départementale

Equilibre financier

Pérennité




PREVISIONS 2008-20..

e Interface et
e Connexion avec les autres centres de gestion
de listes d’attente:

Cher

Autres departements au fur et a mesure des
développements (surtout si limitrophes)



