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Programme

Jeudi 7 juin

...............................................................

13 h 30 » Accueil

14 h15-15h » Introduction
eMichel Laforcade, Directeur Général de I'’ARS du Limousin
e Jean-Paul Denanot, Président du Conseil Régional du Limousin
eMarie-Francoise Pérol-Dumont, Présidente du Conseil Général
de la Haute-Vienne
eAlain Rodet, Maire de Limoges
eHamid Siahmed, Directeur Général du CHU de Limoges
*Pr Dominique Mouliés, Président de la CME du CHU de Limoges
*Pr Denis Valleix, Doyen de la faculté de Médecine
*Pr Thierry Dantoine, Chef du service de médecine gériatrique :
présentation du congres

15h-16 h 30 » Session pleiniére
Président : Pr P. Couturier
Modérateur : Dr S. Tournier-Louvel

oEtat des lieux en France en 2012 : Panorama global et spécificités
territoriales - N. Salles (Bordeaux)

eDonnées du Livre Blanc et situation en Languedoc Roussillon -

A. Di Castri (Nimes)

eRéférentiel métier de 'EMG - M. Floccia (Bordeaux) et

C. Fernandez (Strasbourg)

16 h - 16 h 30 » Pause - Visite de I’exposition



Programme

16h30-18h 30 »

EMG intra-hospitaliére : contribution a I’amélioration des
pratiques de la prise en charge des personnes agées

Conférences au choix : 12 min de présentation + 8 min de discussion

AMPHI LOMBOIS 600

Les diverses EMG
Président : Pr Couturier
Modérateur : Pr Mathonnet

© Création cellule « Urgences -
personnes agées fragiles » aux
urgences du CHU de Bordeaux
M. Lambert, M. Floccia, G. G.
Valdenaire, C. Gil-Jardine, C.
Ramage,
P. Chanseau, N. Salles
Service d’urgences, Hopital Pellegrin,
CHU Bordeaux
Pdle de gérontologie clinique, Hopital
Xavier Arnozan, CHU Bordeaux, Pessac

@ Services hospitaliers non géria-
triques : qualité de prise en charge
des plus de 75 ans - Etude dans trois
établissements dotés d’une équipe
mobile de gériatrie
F. Durig, D. Dreuil, C. Gires, F. Puisieux
Equipe mobile de gériatrie, Clinique
de Gérontologie, hdpital les Bateliers,
CHRU Lille

© Les EMG servent-elles a quelque
chose ? Données de la méta-analyse
COCHRANE et expérience du CHU de
Grenoble

V. Steenpass, S. Amiard, A. Gromier,
V. Garnier, G. Deschasse, I. Laniéce,
P. Couturier

Unité Mobile de Gérontologie, Clinique
Universitaire de Médecine Gériatrique,
CHU de Grenoble

O Expérience d’une activité transver-
sale de I’équipe mobile de gériatrie
au sein du service de soins des
urgences (SAU) en relation avec un
service de Post-Urgence Gériatrique
(PUG) au CHU de Limoges

K. Bettayeb, D. Osellame, C.

Guigout, M. Marginier, C. Benaniba,

T. Dantoine

Equipe mobile de Gériatrie, CHU Limoges

© EMG en service de chirurgie
oncologique : quelles attentes du
chirurgien ?
M. Mathonnet, H. Nessighaoui, N.
Signol, D. Valleix, A. Gainant, T. Dantoine
Service de Chirurgie Digestive, Service
EMG - CHU Limoges

O Le role des EMG en recherche en
oncogériatrie
H. Nessighaoui, K. Bettayeh, A. Tchalla,
D. Osellame, C. Guigout, T. Dantoine
EMG, Péle personnes 4gées et soins a
domicile, CHU Limoges
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AMPHI 400 A

Organisation des différentes EMG
Président : Dr L. Petit
Modérateur : Dr C. Laubarie-Mouret

O Expérience de la coordination aux urgences par I'unité mobile de
gérontologie centre a Marseille
E. Cretel, M. Drame, M. Bourriquen, S. Boniffacino, lidiko Veen, 0. Lacroix,
V. Pradel, P. Villani, S. Bonin-Guillaume
Unité mobile de gérontologie centre, service de Médecine interne, gériatrie et
thérapeutique, CHU Timone et Hdpital Sainte Marguerite, Marseille

@ Proposition d’un vocabulaire commun pour rendre compte de I’activité en EMG
C. Kiffel, P. Hardy, V. Senegas
Equipe d’intervention gériatrique, service de gériatrie, site Lariboisiére, CHU St Louis-
Lariboisiere-Fernand Widal

© EMG intra hospitaliéres du Nord et lle de France : Contribution a
I'amélioration des pratiques de la prise en charge des personnes agées. Avis
transmis aux services hospitaliers non gériatriques.

Gabrielle Cord’Homme, M.C. Auger

EMG, CH intercommunal de Poissy, Collectif des EMG d'lle de France, EMG Nord de

France (Lille et Dunkerque)

@ Comment transmettre I’évaluation des comorbidités en EMG ?
N. Sognigbe, D. Laurent Hallard, J. L. Perie, F. Darricau, L. Preuilh, L. Castaing,
N. Salles, M. Rainfray
CHU Bordeaux, CH Mont de Masan, CH Dax

© Evaluation du suivi des recommandations a 3 mois apreés prise en charge
par une équipe mobile gériatrique hospitaliére
V. Garnier, T. Morin, G. Deschasse, V. Steenpasse, I. Laniéce, P. Couturier
Unité Mobile de Gérontologie, Clinique Universitaire de Médecine Gériatrique, CHU de
Grenoble

@ Confusion sur la confusion... ou rdle pédagogique des EMG
D. Gallo Imperiale, C. Fernandez, V. Leroy, P. Baechler, C. Geist, G. Kaltenbach
CEMG, pdle de gériatrie des hdpitaux universitaires de Strasbourg, service de
médecine gériatrique, péle de gériatrie des hdpitaux universitaires de Strasbourg
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Amélioration des soins par les EMG
Président : Dr B. Moheb
Modérateur : Dr Dr A. Di Castri

© Impact de l'intervention en orthopédie traumatologie de I'IDE de I’équipe
mobile de gériatrie dans la prise en charge nutritionnelle du patient agé
C. Laffont, C. Foucaud, L. Layan, A. Sauvin, C. Tourier, N. Salles
Pole de gérontologie clinique, Hopital Xavier Arnozan, Pessac, Hopital Pellegrin, CHU
Bordeaux

@ Evolution de la qualité des soins pour les patients agés aux urgences :
Impact de I’activité éducative de ’EMG sur P'utilisation des supports d’aide a la
prévention des escarres
B. Laquet, A. Gromier, V. Steenpass, V. Garnier, L. Tranchant, C. Sala, |. Laniéce,
P. Couturier
Unité Mobile de Gérontologie, Clinique Universitaire de Médecine Gériatrique, CHU de
Grenoble

© Role central de 'IDE entre le service des urgences et le Post-Urgence
Gériatrique
C. Guigout, D. Osellame, K. Bettayeb, D. Vigier, M. Marginier, T. Dantoine
Equipe mobile de Gériatrie, CHU Limoges

O Facteurs de risque et incidence des escarres aux urgences
E. Dugaret, M.N. Videau, I. Faure, C. Gabinski, N. Salles
Pole de gérontologie clinique, Hopital Xavier Arnozan, péle de Médecine urgences,
CHU Bordeaux

© Comment créer un outil de communication individualisé pour un patient
présentant des troubles cognitifs afin d’améliorer la relation avec I’équipe
soignante de premiére ligne lors d’une hospitalisation d’un patient agé dans un
service non gériatrique ?

N. Michaux, P. Verheyen, S. Higuet

Service de Gériatrie, CH Tubize-Nivelles, Belgique

O Fin de vie aux urgences
M. Floccia, C. Gil-Jardine, N. Salles
Service d’urgences, hdpital Pellegrin, Bordeaux
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Vendredi 8 juin

................................

8h 30 » Accueil

9h-10h 30 »

...............................

Ouverture vers la ville : Expérimentation des EMG extra
hospitaliéres : Ou en est-on ?

Invité : ARS

Conférences au choix : 12 min de présentation + 8 min de discussion

AMPHI LOMBOIS 600

Présentation des EMG extra hospi-
taliéres : dans quelles conditions et
orientations ?
Président : Pr J.P. Clément
Modérateur : Pr P. Couturier

O Lexpérimentation de FEMG
externe Nord : intérét d’une activité
psychiatrique en EHPAD
L. Petit, C. Chansiaux, A Barthel,
M. Muggenburg, 0. Drunat
Hépital Bretonneau, Paris

® LEquipe mobile, le « chainon man-
quant » dans la filiere de prise en soin
des personnes dgées. Lexpérience de
I’EMESPA du CH Esquirol de Limoges
aprés 4 années d’existence
F. Vieban, N. Signol, J.P. Clément
Pdle de psychiatrie de la personne
4gée, CH Esquirol, Pble personnes
4gées et soins a domicile, CHU Limoges

© EMG extra hospitaliére en Limou-
sin : une expérience de collaboration
entre une équipe mobile de gériatrie
et une équipe mobile de psychiatrie
du sujet agé
N. Signol, F. Vieban, C. Guigout,
N. Bourlion, C. Stutz, J.P. Clément,
T. Dantoine
Pble de psychiatrie de la personne
4gée, CH Esquirol, Pble personnes
4gées et soins a domicile, CHU Limoges

@ EMG du centre hospitalier de
Tulle : une activité extra hospitaliére
originale
V. Graval-Hugede, C. Chaillou-
Vaurie, L. Ferrand, J. Spengler
Département de gériatrie, CH Tulle

© Rale et limites de PEMG dans la
prise en charge des troubles psycho-
comportementaux dans les EHPAD -
A propos d’une enquéte aupres des
EHPAD du bassin d’Annecy

B. Moheb

UMG, CHR Annecy
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AMPHI 400 A

Expérience des EMG extra hospitaliéres
Président : Dr S. Meyer
Modérateur : Dr F. Bloch

© Expérience sur trois ans d’'une EMG extra hospitaliére intervenant dans les
établissements d’hébergement pour personnes agées dépendantes (EPHAD)
B. Moheb
UMG, CHR Annecy

@ Faisabilité du suivi téléphonique sur les interventions d’une unité mobile de
gériatrie externe (UMGE) a 3 mois
G. Corte Franco, V. Steenpass, L Tranchant, V. Garnier L. Bosson, G. Deschasse,
A. Gromier, B. Laquet, Ch. Sala, B. Lo Strauss, S. Davin, P. Couturier
Unité Mobile de Gérontologie, Clinique Universitaire de Médecine Gériatrique, CHU de
Grenoble

© Les EMG externes de Bretonneau : une aide dans les liens ville-hdpital
C. Chansiaux-Bucalo, L. Petit, 0. Drunat, Y. Wolmark, A. Raynaud-Simon
Hbpital Bretonneau, Paris - Hopital Bichat-Claude Bernard, Paris

@ Optimisation des ressources : EMG a domicile en appui du réseau
gérontologique en Alsace — Expérimentation territoire de santé n° 2
Strashourg-Molsheim

G. De Guio, S. Dimitrov, N. Nkeramihigo, Y. Passadori

EMG groupe hospitalier Saint Vincent, Strasbourg - Réseau Alsace gérontologie

Colmar

© UPSAV : Unité de prévention de suivi et d’analyse du vieillissement : rdle
dans le dépistage précoce des troubles cognitifs de la population agée a
domicile, facteur majeur de perte d’autonomie

C. Laubarie-Mouret, N. Cardinaud, N. Signol, M. Malichier, M.J. Verger,

M. Gommeret, S.Singer, K. Lemasson, C. Chaumont, C. Parot, C. Gayot,

A. Tchalla, T. Dantoine

UPSAV, Médecine Gériatrique, CHU Limoges
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Role et place des paramédicaux dans les expérimentations extra hospitaliéres
Président : Pr N. Salles
Modérateur : Dr L. Tranchant

© Unité mobile de gériatrie de I’hdpital de Meaux : expérience extra
hospitaliére

M. Schmitt, M. Pigot, M. Malek

UMG, CH Meaux

® Role des secrétaires dans I’orientation de la régulation gériatrique
M. Marginier, C. Benaniba, M. Gommeret, D. Oosellame, C. Guigout, M.A. Picat,
K. Bettayeb, C. Laubarie, D. Vigier, T. Dantoine
EMG, Meédecine gériatrique, CHU Limoges

© Apports de I'intervention de I’ergothérapeute en EMG dans la réadaptation
du patient agé a domicile
B. Guillou, M. Floccia, M.N. Videau, C. Foucaud, C. Roubeau, S. Duc, N. Salles
Pdle de gérontologie, Hopital Xavier Arnozan, Pessac, CHU Bordeaux

@ L’assistante sociale a ’'UPSAV, EMG de prévention
V. Mathieu, C. Chaumont C. Laubarie-Mouret, N. Cardinaud, N. Signol,
M. Malichier, M.J. Verger, K. Lemasson, S. Singer, M. Gommeret, T. Dantoine
UPSAV, EMG, CHU de Limoges
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10 h- 11 h 30 » Pause - Visite de I’exposition

11 h-12h 30 » Session pleiniére
Président : Pr A. Vergnenegre (responsable DIM, Chef du Pdle santé
publique - CHU)
Modérateur : Philippe Verger (Directeur de la politique gérontologique -
CHU Limoges)

EMG : Quelles évaluations médico-économiques
et d’impact sur la santé pour mieux définir les
missions et optimiser les moyens

Invité : M. Portolan (4RS du Limousin)

© Evolution du repérage des comorbidités des patients de plus de 75
ans hospitalisés en orthopédie au décours d’une fracture du fémur par
I’intervention des EMG

F. Bloch (Paris)

@ Quelles évaluations médico-économiques des EMG et pourquoi :
discussion a partir d’expériences en cours
A. Tchalla (Limoges)

© Repérage des patients a risque d’hospitalisation aprés une admission

dans un service d’accueil des urgences : étude cohorte prospective
R. Hureaux-Huynh (Angers)

12h 30 -14 h » Repas
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14h-16h 30 » Session pleiniére
Président : Dr B. Eichler (chef du Pble personnes 4gées et soins a
domicile - CHU Limoges)

Vers une organisation nationale des EMG au sein
de la filiere gériatrique sanitaire et médico-sociale :
optimisation du parcours de la personne

agée fragile : questions diverses

Invités : Consultants parcours patients GE HEALTHCARE
Pr Salles : groupe de travail SFGG

17 h » Conclusion

Pr G. Berrut (Président de la SFGG)
Pr N. Salles (CHU Bordeaux)

Pr Couturier (CHU Grenoble)

Pr Dantoine (CHU Limoges)






FPosters

© Evaluation de la prise en charge médicamenteuse chez les
personnes de 75 ans et plus
0. Nicol (Avranches - Granville)

© Mise en place par ’EMG d’une journée de formation continue pour
les professionnels de santé
C. Cesbron (Angers)

© Bilan d’activité annuel et EPI info : le bon choix ?
J. Luc Perie (Dax)

O Repérage des candidats au TAVI, limites de I’évaluation gériatrique
pré thérapeutique
C. Fernandez (Strasbourg)

© Retour a domicile et suivi des recommandations : role de
I’ergothérapeute en UMG
P. Baechler (Strasbourg)

0 Avis EMG étage en pratique
M. Charenton (Limoges)

@ Activité EMG dans les services d’hospitalisation au CH de Limoges —
délai d’intervention
K. Bettayeb (Limoges)

O Evaluation de 'impact de la prise en charge par ’'UPSAV sur la
prévention des chutes au domicile des personnes agées
N. Cardinaud (Limoges)

© Role de I'IDE de I'UMG aux urgences du CHU de Toulouse
M. Riviére, M. Caperan, M. Pedra, Y. Voisin (Toulouse)

@ LUPSAV : une unité gériatrique dédiée a la prévention sanitaire et la
rupture d’autonomie au grand age en Haute-Vienne
C. Laubarie (Limoges)



FPosters

@ L’IDE coordonnatrice a ’'UPSAV
M. Malichier (Limoges)

@ UPSAV et psychomotricité : retrouver un centre d’intérét pour aller
vers plus d’autonomie
K. Lemasson (Limoges)

@® UPSAV et ergothérapie : apport des aides techniques dans le
maintien de I’autonomie dans une équipe mobile de gériatrie a visée
préventive

S. Singer (Limoges)

@ Equipe Mobile de Gériatrie extrahospitaliére et établissements
d’hébergement pour Personnes Agées Dépendantes (EHPAD)
L. Quibel (Rouen)

@ Activité d’évaluation oncogériatrique de PFEMG de DAX
J.L. Perie (Dax)

@ Fonctionnement du secrétariat au sein de ’EMG : intérét d’une
régulation gériatrique
B. Lo Strauss (Grenoble)

@ Coordination d’accueil des personnes agées : CAPA
C. Benaniba (Limoges)

@ Communication médecine de ville — médecine hospitaliére en
gériatrie : intérét d’une évaluation globale et de propositions de soins
par PEMG du CH de PAU pour les médecins généralistes

F. Lenormand, M. Sauvanier, M. Berges, S. Garcia, D. Albert






Equipe Mobile Gériatrique
Centre hospitalier universitaire de Limoges
2, avenue Martin Luther King - 87042 Limoges cedex
Teél. : 05 55 05 65 63

EMGIlimoges2012@gmail.com

www.chu-limoges.fr/emg




