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Formation — Action
=>» Repérage des personnes agées en risque de perte d’autonomie, identification des personnes
ressources sur le territoire, modalités d’alerte, de transmission et d’échanges.

Mise en ceuvre : Décembre 2019 - Juin 2021
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CONTEXTE GENERAL

Alors que 85 % des personnes de 75 ans et plus ont au moins une pathologie, que 57% d’entre-elles
ont une affection de longue durée, et qu’un tiers d’entre-elles sont hospitalisées au moins une fois
dans I'année, la prise en charge des personnes agées apparait comme un enjeu décisif de notre
systéeme de santé pour les décennies a venir.

Pour les patients en situation complexe, les professionnels de santé peuvent avoir besoin d’un appui
dans I’évaluation, la prise en charge, et I'accompagnement afin de garantir le maintien sur le lieu de
vie de la personne, anticiper les hospitalisations et organiser les sorties dans les meilleures conditions.
Ce besoin d’appui est d’autant plus fort avec le vieillissement de la population, le développement des
maladies chroniques et des soins en ambulatoire.

Dans ce contexte, la mise en place des plateformes territoriales d’appui a vocation a :

- Aider les professionnels qui font face a une situation qu’ils jugent complexe, a trouver des
solutions concretes pour faciliter I'accompagnement et la prise en charge des patients,

- Améliorer la lisibilité et I'organisation des acteurs en signalant les dysfonctionnements et en
contribuant a I'articulation entre les services d’appui a la coordination.

La réflexion et I'amélioration des pratiques professionnelles constituent également un axe de travail
de la PTA. Les recommandations de ’ANESM, publié fin 2016, a I'attention des services et structures
sociales et médico-sociales relatives au « repérage des risques de perte d’autonomie ou de son
aggravation pour les personnes agées ainsi que pour leurs aidants » s’inscrivent dans cette dynamique
d’amélioration, d’échanges et de co-construction.

CONTEXTE DEPARTEMENTAL

Sur le plan démographique, a I'instar de ce qui est observé en PACA, le vieillissement de la population
est I'une des caractéristiques de la région et notamment du département des Bouches du Rhone.

En 2014, pres de 190 000 personnes de 75 ans et plus résidaient dans le département des Bouches du-
Rhéne (9,4 % de la population du département). Parmi les personnes agées de 75 ans ou plus résidant
a domicile dans le département, 3 sur 10 (29,8 %) se trouvaient dans une situation de perte
d’autonomie modérée a sévére, un chiffre supérieur a la moyenne régionale (26,8 %). En 2028, d’apres
les projections de I'INSEE, environ 250 000 personnes seront agées de 75 ans ou plus dans le
département, soit environ 65 000 de plus qu’en 2014. Les personnes agées de plus de 75 ans
représenteront ainsi 11,9 % de la population du département des Bouches-du-Rhéne, contre 13,5 %
dans la région.

Dans un contexte de raréfaction de la ressource, il convient d’optimiser I'utilisation de moyens afin de
répondre aux besoins de la population.
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L'augmentation continue de I'espérance de vie aux ages élevés a conduit a s’interroger sur la qualité
des années gagnées a ces ages ou les maladies chroniques, les problemes de santé s’accumulent,
fragilisant I'individu et engendrant différents niveaux d’incapacité motrice, sensorielle ou cognitive qui
a leur tour peuvent induire des difficultés a réaliser des activités du quotidien, a sortir de chez soi et
maintenir une vie sociale, voire conduire a des situations de dépendance requérant aides et assistance
pour réaliser des taches élémentaires.

PRESENTATION DES PORTEURS DE L’ACTION

DRl e ° La PTA “Apport Santé” poursuit des missions de soutien et
AN . N . .
S PTA d’appui aupres des professionnels, acteurs de la prise en charge
5 Srntonn: de patients, gu’ils interviennent dans le domaine sanitaire,
2 2 PRI

anté

globale et planifiée aux problématiques rencontrées. Ces fonctions d’appui sont destinées a fluidifier

médico-social ou social. L'objectif principal est une réponse

les parcours de santé dans des situations identifiées complexes par le professionnel de proximité
(médecin traitant, infirmiéres, pharmaciens...). Complexité générée par des difficultés médicales,
sociales, de dépendance. En sa qualité de guichet unique, la PTA coordonne des actions en lien avec
les dispositifs existants.

Apport Santé veille ainsi au respect des interventions des acteurs de proximité en travaillant en
collaboration avec le médecin traitant. Depuis le 1ler Juillet 2018, la Plateforme Territoriale d’Appui
integre la MAIA sur le pays d’Aix. La MAIA est un dispositif créé pour accompagner les parcours de
santé dits complexes notamment ceux des personnes agées de plus de 60 ans, dépendantes,
présentant des troubles neuro-dégénératifs et/ou isolées. Le travail de la MAIA s’intégre aux missions
de la PTA dans le cadre de la convergence des dispositifs de coordination.

Le cluster régional - POle Services a la Personne PACA, O PC) LE SERVICES

créé en 2007, a élargi son champ d’intervention aux /é/A LA PERSONNE

secteurs sanitaire, médico-social et social en devenant Provence-Alpes-Cote d'Azur
le premier réseau régional des services et de soins aux ‘e réseau des structures de services aux domiciles
domiciles. Cette évolution suit I'évolution des positionnements stratégiques des entreprises qui
élargissent leur offre de services en se dotant de services de soins ou d’accompagnement permettant
de répondre plus aisément a des prises en charge multiples et de plus en plus techniques en évitant
des ruptures dans une logique de parcours de soins et de parcours de vie.

En 2017, le PSP PACA est devenu un centre d’expertise régional sur I'accompagnement des entreprises
de la Silver économie. Il organise et structure la coopération des acteurs de la filiere Silver économie
autour de projets qu’il accompagne en vue de renforcer le développement économique régional, mais
aussi d’améliorer la santé et le bien-étre des personnes vieillissantes en offrant des services répondant
a leurs besoins et attentes (actifs, fragiles, dépendants), et produire des effets d’entrainement,
notamment en termes d’innovation.
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L’ARS PACA confie a la Plateforme Territoriale d’Appui (PTA) Apport — Santé et au Pble Services a la
Personne (PSP PACA), la mise en ceuvre de formations - actions au repérage de la fragilité des
personnes agées en risque de perte d’autonomie.

Les enjeux de la formation-action sont de permettre aux salariés des SAAD, SSIAD, et aux IDE libéraux
volontaires, d’'améliorer ou de consolider leurs compétences dans la détection précoce des signes de
fragilisation des personnes agées, de s’organiser afin de faire remonter et prendre en compte les
situations a risque, de repérer et partager avec les acteurs territoriaux de proximité pour un maillage
cohérent autour de la personne agée et d’adapter les réponses aux besoins.

Des échanges devront étre engagés avec I'URPS (Union Régionale des Professionnels de Santé)
infirmiers libéraux afin de définir les modalités spécifiques de participation des professionnels.

OBJECTIFS DE LA PRESTATION

La prestation attendue répondra aux objectifs suivants :

- Concevoir le contenu et la méthode pédagogique de la formation (avec la PTA Apport Santé et
le PSP) pour les territoires concernés.

- Organiser en lien avec la PTA Apport Santé et le PSP PACA les sessions de formations (chaque
session dure 2 jours) des personnels SSIAD, SAAD et IDEL.

- Animer avec l'appui d’experts et de partenaires compétents les sessions de formation.

- Présenter les modalités d’échanges et d’orientation des situations repérées.

- Elaborer en collaboration avec la PTA Apport Santé et le PSP PACA les modalités d’évaluation
du projet et présenter a I'issue du projet I’évaluation a I’ARS.

Tout au long de la prestation, une collaboration étroite sera mise en place entre le prestataire, la PTA
Apport Santé et le PSP PACA. L’ensemble des documents produits par le prestataire pour la réalisation
de la formation seront soumis pour avis et validation a la PTA Apport Santé et au PSP PACA.

Public Cible

La formation-action s’adresse aux aides-soignants, infirmiers salariés, infirmiers coordonnateurs des
SSIAD (ldec), aux aides a domicile et responsables des SAAD ainsi qu’aux infirmiers libéraux ; exercant
sur les territoires suivants :

- Département des Bouches du Rhone (hors Marseille, La Ciotat et Aubagne) - (13)
- Canton de Pertuis - (84)
- Département des Alpes de Haute-Provence — (04)

Tous les SSIAD des départements prenant en charge des personnes agées sont concernés. Tous les
SAAD adhérant au PSP PACA sont concernés sur les territoires mentionnés ainsi que les SAAD des Alpes
de Haute Provence.

La cible est de former au minimum 706 professionnels de SAAD, SSIAD et les infirmiers libéraux
volontaires.
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DUREE DU MARCHE

L'organisation et I'animation des formations démarrent des la signature de la convention et se
poursuivront jusqu’au 30 juin 2021. Le marché devrait comprendre entre 50 et 65 sessions a organiser
sur les territoires ciblés. La répartition prévisionnelle serait la suivante : environ 44 sessions sur le
territoire des Bouches du Rhone / Canton de Pertuis et environ 15 sessions sur le territoire des Alpes
de Haute Provence.

Afin d’avoir un retour d’expérience rapide, trois sessions pourront étre réalisées avant la fin de 'année
2019 sur les territoires suivants : Aix en Provence (13), Digne (04) et Sisteron (04).

Le reste des sessions sera programmeé entre Janvier 2020 et Juin 2021, la programmation sera réalisée
en collaboration avec la PTA Apport Santé et le PSP PACA.
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REFERENTIEL PEDAGOGIQUE

1. OBIJECTIFS DE LA FORMATION EN FONCTION DU PUBLIC

Pour les SSIAD et IDEL :

¢ Consolider les compétences des personnels pour la préservation de I'autonomie des personnes agées dans les
actes de la vie quotidiennes et le soutien des aidants ;

e Approfondir les différents déterminants de la fragilité (épuisement de I'aidant, médical, social, financier, chute,
iatrogénie, isolement, dénutrition...) et repérer les personnes susceptibles d’étre en état de fragilisation ;

Pour les SAAD :

e Améliorer la compétence des aides a domicile pour la préservation de I'autonomie des personnes agées dans les
actes de la vie quotidiennes et le soutien des aidants ;

e Connaitre les déterminants de la fragilité (épuisement de I'aidant, médical, social, financier, chute, iatrogénie,
isolement, dénutrition...) ;

e |dentifier les personnes susceptibles d’étre en état de fragilisation ;
e Appréhender les notions de maintien de I'autonomie et le promouvoir ;

Pour tous les publics :

e |dentifier les personnes ressources pour la transmission des informations dans le cadre d’une évolution de I'état
de santé de la personne ou de sa situation ;

e Connaitre les modalités de transmission et de partage d’informations définies sur le territoire PTA ;
e Partager I'analyse des signes repérés afin d’adapter les réponses ;

e Améliorer la prise en charge et travailler en coordination des professionnels intervenants auprées des personnes
agées.

2. OBJECTIFS PEDAGOGIQUES

> Savoir repérer les indices de risque de perte d’autonomie des personnes accompagnées a leur
domicile et de leurs aidants (difficultés inhabituelles a se déplacer, chutes, troubles de I’'humeur,
du sommeil, médicaments non pris, mauvaise observance du traitement...) ;

> Savoir intégrer les informations pertinentes pour adapter la ou les réponses : modalités
organisationnelles, circuit et support des informations (qui prévient qui ?) ;

» Savoir s’inscrire dans le suivi de la personne dgée : orienter et accompagner la personne agée dans
une démarche de préservation de I'autonomie en tenant compte de ses capacités et de ses limites.

3. DEROULE DE LA FORMATION :

Chaque session comportera 2 jours de formation pour un groupe de 12 a 14 personnes (6 agents de
SSIAD, 6 intervenants de SAAD et 2 IDEL. En I'absence d’IDEL nous pourrons avoir 7 agents de SSIAD et
7 intervenants de SAAD). Les deux jours de formation seront espacés de 6 a 8 semaines afin de
permettre un retour des participants sur leurs pratiques professionnelles.
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Jourl -

Module A :

Le premier module comprend lI'information-sensibilisation a la démarche PTA mise en ceuvre sur le
territoire de la PTA d’APPORT Santé, les représentations et concepts sur le vieillissement, les modalités
de repérage, d'alerte et de suivi d’une personne agée. |l se compose de trois parties :

>

Jour 2 -

Une premiere partie consiste a présenter le PSP PACA et la PTA d’APPORT Santé
= |es objectifs,

= |"équipe,

= |es missions,

= |es modalités d’organisation et de fonctionnement,

= |es modalités pratiques de recours a la plateforme et d’échanges,

= |es actions mises en ceuvre

Une deuxieme partie doit permettre aux stagiaires d’identifier I'impact de leurs
représentations (vieillissement, autonomie, fragilités, incapacités, dépendance...) sur leurs
pratiques professionnelles, leurs méthodes de travail et leurs capacités de repérage et
d’alerte. Cette partie du module se base sur une méthode de brainstorming et de travail de
groupe

Une attention particuliere devra étre portée sur la confiance de la personne et I'information,
I’accord de la personne a 'oral, la confidentialité, le partage d’information, les responsabilités
de chacun, la confidentialité des informations

Une troisiéme partie doit permettre aux stagiaires d’observer, rechercher et transmettre les
éléments de repérage, d’alerte et de suivi d’'une personne agée en risque de perte
d’autonomie, et d’'une personne dépendante encourant un risque d’aggravation de sa
dépendance. L'outil doit étre en cohérence avec les recommandations de I"ANESM (cf.
annexe). Cette partie du module se base sur un enseignement théorique et un travail de
groupe. Le volume horaire consacré a cette troisieme partie est au moins aussi important que
le volume horaire consacré aux deux premieres parties réunies.

Module B :

Apres une mise en pratique de quelques semaines (maximum 8 semaines), le second module aura pour

objectifs :

» d’échanger et de disposer d’un retour d’analyse des pratiques sur I'utilisation des outils a
partir de situations concrétes vécues ;

» d’échanger sur les modalités d’organisation pour la remontée des informations pour la prise
en compte des situations de fragilité repérées ;

» d’échanger sur le partage d’informations en interne et avec les acteurs territoriaux de
proximité ;

» de renforcer et consolider les compétences acquises suite a la premiére journée.

L'ingénierie pédagogique relative a la formation fera I'objet d’une réunion de cadrage au démarrage
du projet avec le PSP PACA et la PTA Apport Santé.
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4. PROFILS ATTENDUS DES FORMATEURS

L’équipe chargée de la formation-action devra étre composée au minimum par session :

- D’un formateur animant la session (2 jours) : professionnel ayant des connaissances dans le
secteur médico-social et des compétences en animation de groupe (ex : IDEC en EHPAD ou en
services mobiles gériatrie, cadre de santé/SSR...). Une expérience dans le domaine médico-

social de 5 ans minimum est requise.

- D’un gériatre : professionnel intervenant deux fois deux heures pendant une session (2 heures
le 1°" jour, 2 heures le second jour de formation), étant dans la mesure du possible en activité
sur les territoires concernés. L'objet de son intervention le 1°" jour est de présenter les signes
de fragilité de la personne agée, I'outil de repérage de la fragilité de la personne agée (Grille
ANESM) et ses méthodes d’utilisation. Le 2°™ jour, il pourra &tre en appui du formateur dans
le cadre de I'analyse des pratiques afin de compléter son intervention du 1° jour et
d’accompagner les professionnels dans I'appropriation de I'outil de repérage.

Le choix des intervenants (mode d’exercice, spécialité, formation, grade universitaire, membre d’une
société savante) et de leur expérience relative a la maitrise des méthodes d’analyse des pratiques

professionnelles devra étre précisé.

Un professionnel exercant au sein de la PTA Apport Santé interviendra également pendant une heure
au cours de la session de formation afin de présenter le territoire, les modalités d’organisation et le
fonctionnement de la PTA. Des structures partenaires d’Apport Santé pourront également étre
amenées a intervenir (selon les territoires) afin d’apporter leur expertise sur des cas concrets.

LIVRABLES ATTENDUS :

Note de cadrage de la mission

Déroulement et livret pédagogique : objectif de formation, objectifs
pédagogiques, contenus clés, présentation des méthodes et techniques
pédagogiques associées, indication de la durée

Dossier administratif au DPC

Effectuer les démarches administratives aupres de I’Agence Nationale du DPC
(Développement Professionnel Continu) afin de rendre éligible la formation
a ce dispositif et ainsi permettre I'accessibilité de la formation aux IDEL
volontaires.

Kit pédagogique
- Plaquette d’'information et modalités d’inscription
- Supports d’animation
- Supports pédagogiques des stagiaires pour les 2 jours
- Option : le jour 2 un outil ludique pourrait étre proposé afin de
renforcer I'interaction entre les participants

Convocations / Feuilles de présence

Supports d’évaluation des sessions afin de :
e Mesurer les apprentissages réalisés par les participants
e Identifier les besoins de formation complémentaires
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e Mesurer la qualité de I'action de formation
e |dentifier les éventuels réajustements sur le contenu et/ou les
modalités d’animation

+ Synthése de ces éléments par session ou par département

Supports de compte rendu des sessions de formation Prestataire

Tout au long de la prestation, une collaboration étroite sera mise en place entre le prestataire, la PTA
Apport Santé et le PSP PACA. L'ensemble des documents produits par le prestataire pour la réalisation
de la formation seront soumis pour avis et validation a la PTA Apport Santé et au PSP PACA.

Deés la signature de la convention, afin d’avoir un retour d’expérience rapide, trois sessions pourront
étre réalisées avant la fin de 'année 2019 sur les territoires suivants : Aix en Provence (13), Digne (04)
et Sisteron (04)).

A l'issue de celles-ci, un point de suivi sera conduit entre le PSP, la PTA Apport Santé et le prestataire,
donnant lieu a un ajustement et une amélioration éventuelle du processus et du déroulement
pédagogique de la formation avant la poursuite des sessions.

La poursuite des sessions sera réalisée ensuite sur les territoires ci-dessous :

- Pour le département des Bouches du Rhdne/Canton de Pertuis : 5 secteurs
» Pays d’Aix — Canton de Pertuis
Pays de Martigues

Pays Salonais
Pays d’Arles

YV VYV VY

Durance Alpilles

- Pour le département des Alpes de Haute-Provence : 3 secteurs

> Digne
> Sisteron
» Manosque

A noter que ces lieux pourront étre modifiés en fonction des possibilités / des difficultés rencontrées
durant la programmation des sessions.
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PRESTATION D’ORGANISATION ET D’ANIMATION DES FORMATIONS

Organisation/communication
- Réunion de cadrage PTA, PSP PACA et
Prestataire
- Définition des dates et du calendrier
- Réservation des salles*
- Validation du calendrier
- Mobilisation des participants
- Communication du lieu, horaire, plan, etc.
- Gestion des inscriptions
- Affectation du nombre de places par structure
- Recherches des intervenants (formateur et gériatre*)
- Envoi des convocations
- Accueil des participants
- Gestion des déjeuners
Ingénierie pédagogique et animation des formations
- Présentation PTA d’une heure le 1¢" jour de formation PTA
- Animation des sessions de formation
- Reprographie et mise a disposition des supports pédagogiques sous
format papier et électronique
- Organisation matérielle : vidéoprojecteur, ordinateurs, etc. Prestataire
- Emargement
- Délivrance des attestations de présence
- Rédaction d’'un compte-rendu par session par le formateur
Evaluation des formations
- Questionnaire d’évaluation et de satisfaction des stagiaires
- Questionnaire d’évaluation formateur
- Questionnaires évaluation stagiaires M+3
- Dépouillement et synthése des évaluations

Prestataire

PTA / PSP PACA

Prestataire

Prestataire

- Synthese du dispositif d’organisation des sessions PSP PACA / PTA
Suivi administratif et bilan

- Point a mi-parcours PSP/PTA/Prestataire

- Collecte des feuilles d’émargement

- Collecte de la synthése du traitement des questionnaires PSP PACA et PTA

- Paiement OF

- Bilan de I'action PSP/PTA/Prestataire

*La PTA Apport Santé, du fait de son implantation territoriale forte, pourra dans la mesure de ses
moyens faire le lien entre le prestataire et certains acteurs locaux.

Cahier des charges Formation — Action : Repérage des fragilités

P6le Services a la Personne PACA, PTA Apport Santé, ARS PACA. Page 11 sur 21



1 session de formation :

=>» 12 a 14 participants par session
=>» Public mixte : personnels SSIAD (6 agents), SAAD (6 intervenants) et IDEL
=>» Formation sur 2 jours, avec entre 6 a 8 semaines maximum entre le jour 1 et le jour 2.

Calendrier des sessions : mise en ceuvre des sessions de Décembre 2019 a Juin 2021.

Localisation : Les sessions de formation seront réalisées sur les territoires de 13 et 04 (territoires
identifiés dans la partie Ill).

PRESTATION DE GESTION DES FRAIS DE RESTAURATION

L'organisme de formation a en charge I'organisation des repas des stagiaires participant a la formation,
a hauteur de 15€/personne par repas, soit une prise en charge de 30€ pour les deux déjeuners des 2
jours de formation.

Les justificatifs des frais engagés par I'organisme titulaire du marché seront transmis au PSP PACA et a
la PTA Apport Santé pour le remboursement. (La facture devra étre accompagnée de la feuille
d’émargement des participants a la formation).
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Cette action bénéficie d’'une dotation spécifique de I’ARS (Agence Régionale de Santé). Toute
proposition financiére supérieure au montant total des dépenses prévisionnelles prévues ci-dessous
ne pourra étre étudiée.

Le budget présenté par le candidat (annexe 3) devra strictement respecter et intégrer les éléments
suivants, a savoir :

- Le nombre de sessions prévues ;

- Le nombre de 12 a 14 participants par sessions de deux journées (en I'absence d’IDEL nous
pourrons avoir 7 agents de SSIAD et 7 intervenants de SAAD).

- Les frais pédagogiques (formateur, gériatre, supports, etc.) et de fonctionnement.

Le montant d’une session ne pourra pas excéder 2 000 € TTC.

Les frais de restauration des stagiaires seront pris en charge a hauteur de 15€/personne par repas, par
le prestataire et remboursés sur facture et feuille de présence par le PSP PACA et la PTA Apport Santé.

L'attribution des crédits sera formalisée par la conclusion d’une convention entre le PSP PACA, la PTA
Apport Santé et le prestataire précisant notamment, le montant du financement accordé, son
affectation, les conditions de versement et les modalités d’évaluation du projet ainsi que les
engagements du bénéficiaire (justification de I'utilisation des crédits conformément aux actions
prévues, production de rapport d’activité...).

Le titulaire atteste qu'il est titulaire d'une police d'assurance le garantissant contre les conséquences
pécuniaires de tout dommage corporel, incorporel, immobilier ou mobilier, engageant sans
responsabilité civile ou celle de son personnel et causée par la conduite des prestations prévues par le
marché ou les modalités de leur exécution.

Cahier des charges Formation — Action : Repérage des fragilités

P6le Services a la Personne PACA, PTA Apport Santé, ARS PACA. Page 13 sur 21



CRITERES DE SELECTION DES CANDIDATURES

Les organismes candidatant devront détenir I'agrément d'organisme de formation.

Les criteres de sélection et la notation sont les suivants :

Pédagogie 50%

- Profil des formateurs et références des candidats (compétences, expériences relatives a la
conception, I'organisation, et I'animation de formation aupres de publics différents)

- Expertise gérontologie

- Contenu et méthodes pédagogiques innovantes

Organisation 25%

- Capacité a faire le nombre de sessions proposées dans la période définie
- Capacité d’évaluation de 'action de formation et de réajustement si nécessaire

Colt 25%

- Cohérence budgétaire du projet présenté

CONTENU DU DOSSIER DE CANDIDATURE

Le dossier de candidature devra comporter obligatoirement :
» Lafiche de candidature selon la trame proposée en Annexe 6
> Le budget prévisionnel selon la trame proposée en Annexe 5
> Tout document permettant d’appuyer la demande.

MODALITE DE DEPOT DE CANDIDATURE

Le dossier sera transmis :

- par courrier ou remis directement sur place, en 1 exemplaire papier, inséré dans une
enveloppe cachetée avec la mention « Formation des personnels des SSIAD IDEL SAAD -
Territoire de la PTA Apport Santé » - NE PAS OUVRIR, en recommandé avec accusé de
réception.

A l'adresse suivante :

Péle Services a la Personne PACA
74 rue Edmond Rostand

13 006 Marseille

Le cachet de la poste ou le récépissé feront foi de la date du dépot du dossier.
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- Par courriel a I'attention de Marie Gauducheau : marie.gauducheau@psppaca.fr et de

Mathilde Pons : mathilde.pons@apport-sante.org

Le candidat doit obligatoirement transmettre une version du projet par mail aux adresses ci-dessus.

Objet du mail : Réponse a I'appel a candidature « Formation des personnes des Services d’Aide A
Domicile (SAAD), des Services de Soins Infirmiers A Domicile (SSIAD) et des Infirmiers Libéraux sur le
territoire de la PTA Apport Santé ».

Pieces jointes : ensemble des éléments constituant le dossier de candidature du promoteur.

Le PSP PACA et la PTA Apport santé restent a votre écoute.

Merci d’adresser vos questions a Mathilde Pons et Marie Gauducheau. mathilde.pons@apport-
sante.org et marie.gauducheau@psppaca.fr.
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PROCEDURE D’INSTRUCTION ET DE SELECTION DES DOSSIERS

L’étude et la sélection des dossiers seront réalisées par une commission composée des représentants
du PSP PACA et de la PTA Apport Santé.
Cette commission décidera des prestataires retenus en fonction des criteres de I'appel a candidature.

A l'issue du processus de sélection, et au plus tard fin décembre 2019, les candidats seront informés
par courriel de la décision.

Une convention sera ensuite signée entre le prestataire retenu, le PSP PACA et PTA Apport Santé.

Date limite de remise du dossier de candidature : Vendredi 29 novembre 2019
Date prévisionnelle des résultats : Fin décembre 2019
Mise en ceuvre des sessions de formation : Entre Décembre 2019 et Juin 2021
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ANNEXE 1 CARTE DU TERRITOIRE PTA

Le territoire d’intervention d’Apport Santé est trés étendu, recouvrant presque I'ensemble des
Bouches-du-Rhéne (hors Marseille, La Ciotat et Aubagne) ainsi que le département des Alpes-de-
Haute-Provence et le canton de Pertuis dans le Vaucluse.

Le territoire recouvre notamment des zones identifiées comme vulnérables par le schéma régional de
prévention de I’Agence Régionale de Santé (ARS) PACA et des zones rurales marquées par des
difficultés importantes d’acces aux soins.

Le siége social est situé a Aix-en-Provence. Apport Santé dispose d’une antenne a Digne-les-Bains dans
les Alpes-de-Haute-Provence dont I'adresse est Maison de Santé, Rue du Trélus, 04000 Digne-les-
Bains. Deux autres antennes sont situées sur le département 13 a Port de Bouc et a Rousset.

®
Salon-de-Provence Pertuis
®

Abc-en-Provence
Istres

o‘ -

haﬂl(}uﬁ

ANNEXE 2 COMMUNES DU TERRITOIRE POUR LE PROJET

BOUCHES DU RHONE / CANTON DE PERTUIS (13/84) ALPES DE HAUTE-PROVENCE (04)
- Pays d’Aix — Canton de Pertuis
- Pays Salonais - Manosque
- Pays de Martigues - ngne
- Sisteron

- Pays d’Arles
- Durance Alpilles
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ANNEXE 3 GRILLE DE REPERAGE DE LA FRAGILITE DE L’ANESM

PARTIE RESERVEE AU RESPONSABLE DE SECTEUR OU DE STRUCTURE

Repérage pour [ peRSONNE ACCOMPAGNEE [[] PROCHE AIDANT

Conlact pris auprds
D Personne accompagnée Mme/M

D!nl:-l'.u'r ant Mime/W

[TEentant Meme/m

MMM

Dﬁ‘mr’w aldant Mme/M

Lievi avec (3 personne acoompagnes

D'.’mz:r:,vn traitant Dr

|Autre Mme/M
—

mm

OVre JCCampsags

Sk s m

DFL.'!""‘LJ(I des heures/modification du plan d'aids

de gemenl des horaires de passage des miervenants
gnants, AVS, etc.)

D Instawration de senvices de soins (infiemiers, king, etc)
Dluu:gr des repas

Dhndr technique (léve-malade, canne, déambudateur, etc )
D Adaptabon du domiciie

[] erassistance

D}«;u:. precrey

O0o0ooo o0
Oo00O00o oo
Ooooooood

Commentaires imoect sur le projet persaonnaksé
Aucun
Vigilance

Réegustement

k]U'_‘l ande d'APA B::'L“‘: ’

[Dossbef traité le |

4 Anesn_Outil de repérage des risques de perte d’autonomie ou de son aggravation
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OUTIL DE REPERAGE DES RISQUES DE PERTE
D'AUTONOMIE OU DE SON AGGRAVATION®

A REMPLIR EN DEMORS DE LURGENCE

Personne accompagnéen®* :
Age ans

Qutil de repérage complété par
Fonction

En date du

QOutil de repérage transmis le

compagnée a consent), de fagon édairde, A &re dvaluée A I"aide de Foutd de repérage
nformations avec les professionnels suivants

La personneg ac

et 2 partager ce

» Responsable de secteur
o Médecing traitants
* Infirmiers

* Aulres

Le proche asdant a consenti, de fagon édairée, 3 étre évalué a I'aide de |'outil de repérage et 3

Is suivants

infe tions avec les profession
sable

¢ Médecins traitants

teur

® Infirmiers

* Autres

1 Al lion : vt ot Lliasdion 1 Foutl, ks crgenssamies gestan s doburt & eociter o ks ol eution s el v o Tats-
mentt cie clorrwies peesarnsbes. notermend concarmed b Aol dlacciks, of oppoaan o e mccbon de parsorTes Loses
on sppdcaton do b Lol « nisamascuo ot Ihorss - du S pever 1978

2 Ugance = dal 00 s Gl 50 O0grade Drutidament, ou abaoncs scudeine oo Tadant peofcscionned cu Seriial
Ex coos o crgperen, appwiee s S Cartre 15 fruemeen o umgenes - 15§

3 A Ot e e S e hask cHorv e Pe0ger recuanlng, bep Tt s e L) e permstined cum ches Sees
ne pussont pas kinrd Ser | e porsornen concornoss. Le numéro de la pf pout par
du dossier do la personne
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MON INTERVENTION AL DOMICILE DE LA PERSONME LES CHAMGEMENTS OBSERVES

Cochez si lintervention U fue |a perdonne accompagnis | i 1L paur

Finterviens chez la personne pour faire /

abdant a plus de difficultés & i L e proche aidant

Cochez 31 QUL

devient plus difficile
ol [rpssible

O O
O O
O O
O O
O O
O O
O O]

I"aider a faire

Faire 5a lodelte £ s"habiler J se déshabiller

Le lever Jf ba coucher Prendre ses médicaments

La todette / Fhabillement ¢ le déshabillement IUtiliser le tééphone, le tEléwseur, I'ordinabewr, la tablette, etc

S geplacer dans son logement

O
(W]
O
O
3 gaplacer dans son quarkes D
O
O
O
U

La préparation J la prise de repas

Le rménage f e repassage

. | . Hilser les transports
Les soeties f bes coursess / les ROV eadérieurs o B port

) ) Faire bes courses
Uaide i la prise de médicaments _
Geérer ses finances et 'adminkstratif {payer chez les

Aubres, menc de préciker commergants, gérer son budget, bes factures, le courrier, ebc)

OO0 O0Oo0oooard

Alrtves, AR B PRSI ..o sinni s s s

LES MODIFICATIONS DE LENVIRONMEMENT HABITUEL DE LA PERSONNE

Fobserve que la personne accompagnés /

Lenvironnement habitvel de la personne accompagnée a été modifié suite & | Cochez i QLI son proche aidant

Chute plus souvent ¢ a chut® £ a du mal & tenir en quilibee

La diminution des melatierns famillales etfou des proches de la persanne [séparation

hospilalsaton, malsde, déoés, sbe.) Mange moins £ a maigri ¢ shydrate moins
MWa plus la méme hygitne (change ranement de witements,

La diminutien des relations avec I'extérieur (moins de sorthes, moins de lotsirs, moins ne 5o lave pus, k)

de cortact avec les amis, ks woitng, les dubs, sfc.) Sa ek odnicoup (e 5 b, ci i mérnaine, de s
&l AL { il " A N

sormmel, de vair moins bien, de moins entendee, de
salitude, de mangue d"argent, etc.)

A plus de douleurs
Se senl plus fabguéla)

Larrél/dyddondionnerment des pasca pes o intensenants 3 derricile (IDE, king, ete.)

LCarmét/dyslonctionnement des passages du service de portage des repas

OooO O O4d

Autbres, merci de précker :

Semble plus triste, exprime mcing d'ensie ou n'a plus envie
de rien

A peur § Se sant angosséle)

Vo commaentaines Sdentueds ; Est plus apressif [ve) £ Se sent persboutéie)
A plus de mal & accepter J comemence A refuser mon
inbervention

Consomme plus d'akoo
Me connatt plus les jours ¢ Me reconnalt plus difficlernent
Cuble parfiols mes passages ¢ ceux des autres professionnels

Mouvre plus les wolets ¢ vit dans be noir

OOO0O0O0 000000 o ood
OOO0O0o00oO0oDbooOo o ooa

Aurtees, merci de préciser

2 Anesrn_Oulil de repérage des risgues de perte d'sulonomie ou de son aggravation Anesm_Outil de repérage des risques de perte d sulonomie ou de son ageravation 3
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ANNEXE 4 BUDGET PREVISIONNEL

DEPENSES PREVISIONNELLES

Montants en €

1. Co(its pédagogique et de fonctionnement (conception, organisation,
réalisation du programme de formation) a détailler (ingénierie,
supports pédagogiques, organisation, intervenants, déplacements .....)

Logistique

Colt pédagogique

2. Défraiement restauration des participants a détailler (nombre de
participants, nombre de sessions, frais de défraiements - codts de
remplacements des salariés de I'aide a domicile, déplacements,
transports.... )15€

3. Autres frais a détailler

TOTAL DEPENSES
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ANNEXE 5 TRAME DE LA FICHE CANDIDATURE

Organisme

Intitulé de la formation

1. Présentation de I'organisme candidat

a.
b.
c.

Nom, adresse, téléphone, courriel, etc.

Identification du représentant légal : nom, prénom, fonction, téléphone, courriel
Identification de la personne chargée du présent dossier : nom, prénom, fonction,
téléphone, courriel

Compétences et références du candidat dans la formation, la gériatrie-gérontologie,
les services d’aides a domicile.

2. Contexte et objectifs de la candidature

3. Présentation du programme de formation (contenu, organisation et animation des

formations)

a.

Description du projet pédagogique (contenu de formation, méthodes et techniques
pédagogiques utilisées, supports pédagogique)

Présentation des intervenants formateurs (profils, expériences, compétences, temps
d’intervention, etc.)

Organisation et déroulement de la formation (fréquence, lieu, salle, équipement,
rythme, horaires...).

Calendrier prévisionnel détaillé (date de mise en ceuvre et durée envisagée)
Modalités de suivi du projet

Méthode d’évaluation, indicateurs choisis, périodicité au regard des objectifs ci-
dessus, inclure le questionnaire d’évaluation de la formation.

4. Présentation des modalités de gestion des frais de restauration (Organisation interne pour la

gestion et le suivi des frais)

5. Budget prévisionnel (ce budget doit étre établi en prenant en compte I'ensemble des colits

directs et indirects et 'ensemble des ressources affectées a I’action).

6. Informations complémentaires éventuelles

7. Présentation de I'équipe (CV), Compositions et profils de I'équipe affectée au pilotage et/ou a

I’exécution des prestations.
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