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Quoi?
Juste un slogan?
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«Connaissez-vous le concept de la Santé Positive?» (Dr Ph.
Devos)
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Notre raison d’Etre : la Santé positive

Au-dela de nos valeurs sources, nous avons défini I'élément central autour duquel notre
énergie se met au mouvement. Il ne s'agit pas d'une cinquieme valeur mais de la
définition de ce qui donne sens a notre institution. C'est ainsi que nous avons défini la
Santé positive comme Etre de marque du GHdC.

Nous développons une approche holistique de la santé. Pour le patient, cela implique

une prise en considération de toutes ses facettes incluant bien-étre physique et
psychique complet. Nous avons un réle d'accompagnateur, tout au long de sa vie. De la
naissance aux derniers instants, nous ceuvrons a son épanouissement en mettant
I'accent sur l'individu, sa résilience et sur ce qui donne du sens a sa vie. Dans notre métier
au quotidien, ceci nous conduit a jouer un rble de plateforme dynamique initiant et

' regroupant différents acteurs de la santé nous permettant de mener cette mission a
bien. Nous sommes dans une attitude positive. Nous avons cette vocation de progresser
sans cesse a vos cotés. Et nous avons une conviction fondatrice : nous sommes
convaincus qu'ensemble, nous pouvons faire mieux pour votre santé.
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Santé positive ... on en parle
depuis 1950... au moins.. De

différentes manieres..
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How should we define health?

The WHO definition of health as complete wellbeing is no longer fit for purpose given the rise of

chronic disease. Machteld Huber and colleagues propose changing the emphasis towards the
2 O 2 O ability to adapt and self manage in the face of social, physical, and emotional challenges

PUBLICATIONS

GOAL-ORIENTED CARE. A

SHARED LANGUAGE AND CO- GOAL-

CREATIVE PRACTICE FOR ORIENTED
HEALTH AND SOCIAL CARE. CARE

1905 2020
SANTE

Des soins axés sur les objectifs qui aident les praticiens de1a santé et des services sociaux 4 travailler
de maniére créative et 4 placer les priorités et les objectifs de vie des patients ayant des besoins

meédicaux et sociaux complexes au centre de leurs soins.




Une approche positive de la santé
(cfr https://iph.nl/ )
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“Positive Health is a broader perspective on health, elaborated in six

dimensions.
This broader approach contributes to people’s ability to deal with

the physical, emotional and social challenges in life.

And to be in charge of their own affairs, whenever possible.”

https://www.iph.nl/en/knowledge-base/what-is-positive-health/



https://www.iph.nl/en/knowledge-base/what-is-positive-health/

Comment?
Des choix a réaliser



Comment?

* Une maniere d’évaluer une situation avec une réponse au travers
d’'une approche multidisciplinaire?
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POSITIVE
HEALTH

Taking care of yourself
Knowing your limitations
Knowledge of health
Managing time
Managing money

Being able to work

Being able to ask for help

Social contacts

Being taken seriously

Doing fun things together
Having the support from others
Sense of belonging

Doing meaningful things

Being interested in society

DAILY
FUNCTIONING

PARTICIPATION

BODILY FUNCTIONS
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QUALITY OF LIFE
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Feeling healthy
Feeling fit

No physical complaints and/or pain =

Sleeping

Eating

Sexuality

Physical condition
Physical activity

MENTAL
WELL-BEING

Enjoyment

Being happy

Feeling good

Feeling well-balanced
Feeling safe

Intimacy

Housing circumstances
Having enough maney

MEANINGFULNESS

Being able to remember things
Being able to concentrate
Being able to communicate
Being cheerful

Accepting yourself

Being able to handle change
Feeling in control

Having a meaningul life
Having a zest for life
Pursuing ideals

Feeling confident
Accepting life

Being grateful

Lifelong learning

Something that is important to me is missing:

© Institute for Positive Health (iPH)| Dialogue tool 2.0

www.positivehealth-international.com, in collaboration with institute for Positive Health, mypositivehealth.com



Approche pluridisciplinaire... quoi de neuf?
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Comment?

* Une maniere d’évaluer une situation avec une réponse au travers
d’'une approche multidisciplinaire?

* Lien entre santé et développement...



Santé positive — centré personne et dynamique?

Trajectoire de vie -
dynamique

Une approche positive de la sant

(cfr https://iph.nl/)
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Une approche positive de la santé

(cfr https://iph.nl/)
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Développement



Comment?

* Une maniere d’évaluer une situation avec une réponse au travers
d’'une approche multidisciplinaire?

* Lien entre santé et développement...
... qui amene a penser le soin dans une logique de parcours



Probleme ou situation de santé, santé individuelle
et parcours de vie, santé communautaire

personnes

<5 -

décours de la vie

Probléme ou situation
spécifique de santé et
parcours de soins



PAERPA

https://www.silvereco.fr/paerpa-comment-se-
construit-le-parcours-sante-des-aines/3126152

Un parcours mieux coordonné

Conmplion : Cloom . Julle 2014



Clinique pour seniors

Quand I'dge avance, on est parfois confronté a des moments
plus difficiles a vivre : départ a la retraite, éloignement des
enfants, disparition du conjoint ...

Au sein de sa clinique pour seniors, le Beau Vallon propose une
prise en charge spécifique de la personne de plus de 60 ans,
par une équipe formée a la relation aux personnes dgées, et
sensible a leurs problématiques particuliéeres.

L'offre de soins psychogériatriques du Beau Vallon s'adresse
aux personnes qui ont temporairement besoin d’'un traitement
médical spécialisé, de soins infirmiers particuliers et/ou
d’une réadaptation fonctionnelle.

Les soins sont pluridisciplinaires et s‘organisent en
collaboration avec le réseau de soins senior (maison de repos,
maison de repos et de soins, centre de coordination, service de
gériatrie et de psychiatrie des hépitaux généraux, projet pilote
maladies chroniques). La collaboration avec les maisons de
repos permet notamment d'accueillir les personnes dans le
respect de leurs habitudes, et aprés leur séjour au Beau Vallon,
de prolonger adéquatement les traitements et
I'accompagnement mis en place.

En savoir plus sur notre Centre de référence en psychiatrie de
la personne dgée



Comment?

* Une maniere d’évaluer une situation avec une réponse au travers
d’'une approche multidisciplinaire?

* Lien entre santé et développement qui implique de penser...
... le soin dans une logique de parcours
... le lien entre vie et soins de santé: fonction de référent — advocacy



Probleme ou situation de santé, santé individuelle
et parcours de vie, santé communautaire

e

Territoire de vie (évoluant
au cours de la vie...)

|

personnes

> |
décours de la vie
Probléme ou situation
spécifique de santé et
parcours de soins



Relation compétences professionnelle (santé) —
proximité sociale de la personne a prendre en

charge |
Niveau de Spéc.

compétence -,
professionnelle Infi ger.

reconnu
Référent - .
- La vie

SAFA

Niveau de
proximité avec le
vécu des personnes
malades (ou non)



Référent sur le long cours (« tout au long de la vie ») —
son role - appuyer la personne et son entourage pour

* |dentifier les objectifs de vie de la personne

* Renforcer les ressources et I'autonomie de cette personne

* Faire le pont entre |la personne et les prestataires de soins
 Aider la personne a naviguer dans le systeme de soins et d'aide
* Assurer un support émotionnel et une continuité relationnelle
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Person-Centered Home Care: Exploring
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* Le soin n’est pas seulement quelque chose d’instrumental nécessitant
des compétences technique, il s'agit aussi de quelques chose de

relationnel, nécessitant des compétences émotionelles et impliquant
une approche réflexive.

* Penser les fonctions des aides-familiales, ergo, infi, pharmacien,
Meége, gériatre, etc



Le référent: ou?. [ patients ] _
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Figure 2 Six types of interprofessional colloboration identified.

Mote: professionals working outside the primary care setting collaborate with at least a primary care physician and can include other
primary care providers.

Carron T, Rawlinson C, Arditi C, Cohidon C, Hong QN, Pluye P, Gilles I, Peytremann-Bridevaux |. An Overview of Reviews on
Interprofessional Collaboration in Primary Care: Effectiveness. International Journal of Integrated Care, 2021; 21(2): 31, 1-14. DOI:
https://doi. org/10.5334/ijic.5588

J. Macq - UCL IRSS FSP



Quid dans un contexte de changements
(pénurie) professionnels — réformes initiées

* Médecin généraliste? Infirmiers en pratique avancée?

 Solution a la pénurie
* Transfert de tache pour assurer le réle de référent — advocacy?
* Equipes pluridisciplinaires?

* Autres fonctions:

* Coordinateur d’aide et soins
* Case manager



Comment?

* Une maniere d’évaluer une situation avec une réponse au travers
d’'une approche multidisciplinaire?

* Lien entre santé et développement qui implique de penser...
. le soin dans une logique de parcours
. le lien entre vie et soins de santé: fonction de référent — advocacy

. le lien entre bassin de vie, vie et soins de santé: approche territoriale
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Communauté définie par un Probleme ou situation
territoire de vie (évolutif spécifique de santé et
également...) parcours de soins



Une gouvernance locale a
méme de combiner une
approche individuelle,
communautaire et
« écologique » (un systeme

social et physique) a BxI?

Ex: approche quartier






Représentation centrée sur

un territoire et non une

profession




Hopital comme étape d’un

parcours de soins, en appui

aux soins primaires




e Support au niveau « offre »
micro et méso

* Gouvernance du systeme
local de soins, aide et
accompagnement

Ex: Proxisanté et PPSI



Take home message

e Santé positive plus qu’un slogan

* A opérationnaliser au travers d’une organisation des soins revisitée
e — parcours

* - référent et advocacy

* = territoire et bassin de vie

* Réseaux hospitaliers, proxisante, et PIF



