NOS MISSIONS

Role de conseil et de soutien des ¢quipes :
- Préevenir et soulager la souffrance physique,
psychologique, sociale et spirituelle

Adapter le projet de soins dans un objectif B

de confort
Anticiper les défis lies a la fin de vie

Réle de coordination grace & une présence

infra et extra :

- Soutenir le lien ville- hopital et accompagner
la prise en charge lors des changements de
structures
Aider dans les demarches sociales
Ftre en lien avec les differents intervenants
(medecins, equipes soignantes, HAD,...)

Réle d’accompagnement :

- Soutien relationnel & la personne soignée et
a ses proches
Prise en charge par une psychologue
(personne soignee, entourage) pendant la
maladie ou en soutien au deuil

Réle d’'information sur les droits des malades :
personne de confiance, directives anticipees, fin
de vie...

Pour les équipes soignantes et médicales:

- Echange de pratiques autour d'une situation
clinique
Soutien et conseils thérapeutiques
Aide & la réflexion ethique
Formations et sensibilisation & la démarche
palliative et encadrement de stagiaire

NOTRE EQUIPE

Est pluridisciplinaire, bénéficiant d'une
formation dipldbmante universitaire,

Est composée de médecins, infirmieres,
une psychologue et une secrétaire

Travaille en lien avec ' Unité de Soins
Palliatifs du centre Hospitalier Centre

Bretagne

NOUS JOINDRE :

Du lundi au vendredi, de 9h00 & [12h30 et de [ 3h30 & [6h30
Contactez le secreétariat au

0297790186

Pour les demandes, sur le site internet
www.ch-centre-bretagne.fr
Puis rubrique déroulante
« Equipe mobile »

Messagerie s¢curisée :
secretariat.equipe_soins_palliatifs@
ch-centre-bretagne.fr

Lequipe est aussi utilisatrice de
l'application Mobil’E’'ty by Globule

Pour toute demande de
formation ou besoin spécifique,
contactez nous !
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GROUPE HOSPITALIER
CENTRE BRETAGNE

L’EQUIPE MOBILE

D'ACGCOMPAGNEMENT

ET DE SOINS
PALLIATIFS




Ou?
I_ES SUINS PALLIATIFS ? ' Sur .I'@.nsemble du CGroupement
Hospitalier du Centre Bretagne et
plus globalement sur le territoire de
santé numero 8 (voir schéma ci-
contre).

Pourquoi ?

- Faciliter la mise en place de la
demarche palliative,
Accompagner et cider & la prise
en charge & des problématiques
complexes lices a l'evolution dune
maladie incurable, grave et terminale

Quand ?

- Pour une meilleure anficipation,
I'intervention de l'équipe se fait de
la maniere la plus précoce possible.

Comment ?

- A I'hopital,
Au lit du malade et aupres des
soignants, & domicile
Dans les ¢tablissements sociaux et
medicaux sociaux
A la demande des professionnels
de sante, du patient et/ ou de son
entourage.
Ceci toujours en lien avec le médecin
reférent du patient.

Principe de non substitution :
'EMASP n'a pas vocation & remplacer
les ¢quipes de soins réféerentes, avec
lesquelles elle collabore



