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Si en pratique, le consentement du résident et de sa famille en vue de son admission au sein d’une unité de vie Alzheimer est assez aisée à obtenir, il est beaucoup plus problématique  d’aborder la question de la réorientation. 

Au travers d’une enquête, réalisée au sein du Cantou du CH d’Haubourdin, nous avons cherché à  identifier les principaux freins à l’origine de cette situation.  

L’analyse des résultats a permis d’identifier 3 principaux freins à la sortie : 

1. La  famille : l’annonce de la sortie de l’unité de vie Alzheimer est souvent vécue péniblement par la famille, cette sortie actant une évolution inéluctable vers la phase sévère de la démence.

2. La réticence des équipes : les équipes  soignantes ont parfois  du mal à envisager « le transfert »  d’un résident avec lequel ils ont souvent établi une relation personnelle  ainsi qu’avec sa famille. Cet attachement peut rendre le transfert  problématique.  

3. L’absence de structure adéquate : la majoration des troubles psycho-comportementaux peut  être un motif de réorientation vers une  structure plus adaptée type unité géronto-psychiatrie. Mais en pratique, il très difficile de trouver une place disponible  …  

La décision de sortie du Cantou est une décision difficile aussi bien pour le résident, la famille et parfois pour l’équipe soignante. Cette décision impliquant l’ensemble des soignants (Psychologue, AS, IDE, AMP, Ergothérapeute, Médecin)  doit s’étayer sur une démarche d’évaluation du projet de soins individualisé. Cette évaluation fondée sur l’expertise pluridisciplinaire permettra de vérifier  si le maintien dans l’unité reste la solution la plus adaptée à la situation  du résident ou le cas échéant nécessiterait un transfert. 

.
