L’ELSA et ses outils au cours des
cycles des ages



Composition de I'équipe de I’'ELSA 08

2 médecins addictologues :
Dr B. CHERRIH-PAVEC .
Dr S. PELISSERO.

Une secrétaire médicale :
Mme M.QUARING

2,5 ETP infirmiers :
Mme M. Lazuckiewez
Mme L. Constant

M. F. Patrouillault .



Suite a une formation a destination des
personnels de Périnatalité et pédopsychiatrie,
donnée par le médecin de I'ELSA, en
partenariat avec le réseau périnatalité
régional, est prévue :

— Présence systématique 2 fois par semaine sur

Le service de gynéco et la Maternite :

- Consultation par des IDE de I'ELSA sur proposition de I'équipe

- Passage aupres des futures mamans lors des consultations de
suivi de grossesse a la demande des gynécologues obstétriciens et des
sages femmes.



1€r¢ possibilité: la future maman est connue

pour ses conduites addictives ou pour un

usage a risque:

=) Travail de preparation en amont par I'addictologue
qui suit la personne.

- Le médecin de I'ELSA aide a la mise en place ou a I'ajustement de
traitements de substitution ou de sevrage pour le nourrisson.

m=pL'équipe paramédicale soigne l'interface
maman/maternité/réseau et prépare la sortie.



e 2¢Me nossibilité: découverte d’une problématique
addictive au décours du suivi de I'accouchement :
* Signes de sevrage chez le bébe :
— Prise en charge médicale par le pédiatre.

 L'équipe de maternité nous oriente |la maman
pour :
— eévaluation,
— orientation,
— mise en place d’un suivi addictologique.

— Préparation de la sortie. Lien avec la PMI, médecine
de ville, le réseau...



Femmes connues par
I'addictologie

Médecin ELSA:

Réajustement
des
traitement de
substitution
Oou mise en
place de
protocole de
sevrage ou de
réduction des
risques

L'équipe
infirmiére de I’
ELSA:
S’intéresser a la
maman, au
bébé, a

I'environnement.

Faciliter les liens
avec les
partenaires du
réseau.
Préparation de
I'apres

Femmes non connues de
I'addictologie

Découverte
fortuite

L'équipe
infirmiere
en premiere Médecin
intention de 'ELSA
pour
évaluation




* Interventions a la demande de |la Pédiatrie. Au
cours d’hospitalisations de mineurs :
— Dans le cadre d’une intoxication aigue.

— D’un trouble du comportement associé a la prise
d’'une substance psycho-active.

— D’une déclaration du mineur ou de sa famille sur
I'usage d’'un P.A.T.

— Découverte d’une problématique addictive au
décours d’'une hospitalisation.



Notre action s’articule autour de 4
axes.

== Créer la relation de confiance avec I’'adolescent dans un
espace de parole non jugeant.

== Permettre d’aller au-dela de la prise de produit envisagée
comme intoxication, pour donner du sens a cet acte
pose par |I'adolescent, dans son histoire, son
environnement, pour comprendre |la ou les fonctions
de ce comportement.

== |nformer le mineur sur les risques associés et la réduction
des risques.

== Orienter vers les partenaires du réseau.(CIC,MDA,CMPP)



Adolescence
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De I'adulte au senior.

* La liaison addictologique en systématique:
— Chaque matin sur différents sites .

— CH Bélair service d’accueil psychiatrique et
d’orientation .

— Passage programmé une fois par semaine sur un
service d’admission psychiatrique.

— CH Manchester. La gastroentérologie et le service
d’accueil des urgences.
* La liaison addictologique a |la demande des
services de I'HOpital général et des services
d’admission du CH Belair



Des adultes aux séniors
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Consultation conjointe

Consultation tri-partite. CDAG/CAARUD/ELSA.

Unité de temps et de lieu. Les locaux du CDAG.
— un dépistage infectieux.

— un fibroscan.

— une consultation addictologique.

Un public en précarité n’ayant pas les moyens de
se déplacer vers les soins.

Le retour au patient est fait sous 8 jours dans les
locaux de I'ELSA par le Médecin et en présence
de I'infirmier qui a fait la consultation.



LES OUTILS...

e une politique de formation au service d’'un discours commun pour I'ensemble de la
filiere hospitaliere addictologique (niveau 2) : A.R.E.A.T, Formation toxicomanie et
approche centrée sur les solutions, DU addictologie.

* Techniques d’entretien d’aide, concepts de I'entrevue motivationnelle ( Prochaska
et Di- clémente, Repérage précoce et interventions breves ).

* Des outils techniques :
— Au service du repérage

* Les questionnaires d’évaluation (CAGE,DETA....).

— Au service de l'orientation:

* La connaissance et les liens construits et entretenus avec les partenaires du réseau.



NOTRE ACTION AFIN DAMELIORER NOS
PRESTATIONS AUPRES DES PARTENAIRES ET DIFFERENTS
SERVICES.

LE PARTENARIAT TRANS-FRONTALIER DEJA
EXISTANT.

* ETENDRE NOTRE RAYONNEMENT LOCAL AU NIVEAU
DEPARTEMENTAL SUR LES 3 AXES:
— LIAISON.
— PREVENTION.
— FORMATION.



