SOIGNER

INNOVER

FORMER

I.VIE,
ADAPTER L'OFFRE DE SOINS
AUX ENJEUX DU VIEILLISSEMENT



Les
objectifs
de I'l.Vie

Retarder la dépendance
gréce & des consultations
de prévention ou de dépistage

Maintenir I'autonomie

des patients fragiles, en faisant
de la médecine ambulatoire
une priorité

-_—

Proposer une prise en charge
adaptée aux pathologies
spécifiques du sujet gé et des
soins de recours spécialisés
(mémoire, oncologie, nutrition,
chutes, plaies, troubles vésico-
sphinctériens, cardiologie de la
personne dgée...)

Faciliter le parcours de soins en
renforcant la collaboration avec
les médecins de ville

ou les autres professionnels

de santé

Accentuer la recherche
et la formation des
personnels, pour valoriser

la discipline et son aftractivité

CHANGER
DE REGARD

SUR LE

VIEILLISSEMENT

EN 2030, PRES D'UN FRANGAIS SUR
TROIS AURA PLUS DE 60 ANS ET LA PART
DES PLUS DE 80 ANS AURA DOUBLE.
LES HOSPICES CIVILS DE LYON RELEVENT

LE DEFI DU VIEILLISSEMENT.

EN CREANT L'I.VIE, LES HCL ONT LA VOLONTE DE
FEDERER ET D'ORGANISER TOUTES

LES COMPETENCES ET RESSOURCES DISPONIBLES
D’UN GRAND CHU AUTOUR

DE LA PERSONNE AGEE POUR AMELIORER
SA PRISE EN CHARGE GLOBALE.

Mettre en lumiére

les enjeux du vieillissement

L'l.Vie a pour vocation d’adapter les services

des HCL aux enjeux du vieillissement. Il poursuit

deux objectifs majeurs :

= repousser la dépendance,

= améliorer |'offre et le parcours de soins dédiés
aux personnes dgées.

Son offre est inédite en France du fait de

|'imbrication des missions de soins, de recherche

et de formation mais aussi de la qualité de ses
expertises et de I'ampleur de ses capacités

d’accueil idéalement réparties sur le territoire.

Fédérer pour plus d’efficience

L'institut fédére I'ensemble des professionnels
des HCL pour mieux diagnostiquer et prendre
en charge la fragilité. Il se met également au
service des médecins de ville en leur proposant
des hotlines et I'intervention d'équipes mobiles
hospitalieres auprés de leurs patients. L'ambition
de I'l.Vie est d’agir en collaboration avec tous

les acteurs du parcours de soins. B



Les

ressources
fonctionnelles

de I'l.Vie

hotlines médicalisées

équipes mobiles
extra-hospitaliéres

équipes mobiles
intra-hospitaliéres

places d’hépital
de jour « Diagnostic »

’

places d’hépital

de jour « Prise en soins »

lits de médecine
gériatrique (court séjour)

lits de soins de suite
et réadaptation

lits et places
d’hébergement

consultations Mémoire
(4 800 patients suivis)

parcours pour les

patients avec troubles

du comportement

(1 consultation Comportement

de semi-urgence,

1 équipe mobile extra hospitaliére

« Maladie d'Alzheimer

et apparentées »,

1 Unité Cognitivo Comportementale,
2 Unités d’'Hébergement Renforcées)

service d’'Oncologie
et de Nutrition du sujet dgé

unité Neuro-Vasculaire
de la personne dgée

service de cardiologie
du patient gé

unité cognitivo-
comportementale

centre de Recherche Clinique

LES 3 PILIERS DE L'I.VIE
SOIGNER, INNOVER, FORMER

Un parcours de soins plus fluide

En privilégiant les consultations spécialisées et
la médecine ambulatoire pour ceuvrer en faveur
de |'autonomie des personnes:

= En amont de I'hépital avec un acceés facilité
a I'hospitalisation directe pour éviter le passage
par les urgences,

= Au sein des différents services des HCL et
toujours en relation étroite avec le médecin
traitant.

Cet engagement de fluidité s'accompagne d’une
volonté dentourer les personnes par des pro-
fessionnels compétents pour prendre en compte
non seulement le soin mais également tous les
aspects de la dépendance (environnement so-

cial, situation économique, hygiéne de vie...).

Un Centre de Recherche Clinique

« Vieillissement-Cerveau-Fragilité »
unique en France

Il s’agit d’une plateforme de recherche clinique
multi-thématique intégrée a I'l.Vie, permet-

tant au patient dgé d’accéder & la recherche

nationale et internationale, aux essais interven-
tionnels au plus proche des soins.
Ses activités de recherche interventionnelle

sont : la maladie d’Alzheimer, la plainte

mnésique, les facteurs de risques dans le

domaine de la cognition, de la nutrition, de

I'oncogériatrie, des troubles de la marche

et de |'iatrogénie médicamenteuse. Paral-

lelement, le Centre Mémoire de Ressources
et de Recherches (CMRR) de Lyon réunit les
consultations Mémoire des HCL. Il coordonne
les activités de recherches ainsi que les activités
cliniques dévolues & la maladie d'Alzheimer et
aux maladies apparentées afin de permettre un
diagnostic trés précoce, quel que soit I'age du
patient et de mettre en place des actions de

suivi et de soutien correspondantes.

Des formations adaptées

aux métiers de la gériatrie

Outre |'enseignement initial dispensé & la
faculté de médecine, les formations médi-

cales et paramédicales développées par

I'l.Vie ont pour objectif d’optimiser le niveau des

compétences de I'ensemble des professionnels

en lien avec le projet de soins et de recherche.

L'ambition de I'.Vie est de transmettre les bonnes
pratiques, de diffuser la culture et les enjeux du
vieillissement dans tous les services du CHU.
La création de diplémes spécialisés ouvre la
voie & la reconnaissance institutionnelle de
cette discipline et les partenariats facilitent le

recrutement de nouveaux talents.

Diverses formations développées par I'l.Vie :
= Plusieurs diplédmes inter-universitaires (DIU)
en Neuro-gériatrie, Médecine du sujet &gé,
Coordination en gérontologie, Cardio-Géria-
trie, Sommeil,

= 1 réunion de concertation pluridisciplinaire
(RCP) et 1 Développement Personnel Continu
(DPC) en «Maladie d’Alzheimer »,

= 1 enseignement post universitaire (EPU)

« Vieillissement » m



REPARTITION DES
CAPACITES D’ACCUEIL
ET DES SPECIALITES
SUR LE TERRITOIRE

L'INSTITUT DU VIEILLISSEMENT

COUVRE L'ENSEMBLE DU TERRITOIRE.

IL REPRESENTE 25% DES LITS

DES HCL, DONT UNE PARTIE INTEGREE
AUX HOPITAUX GENERALISTES
(PROXIMITE DES PLATEAUX TECHNIQUES).
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