Notre philosophie de soins

Notre unité a pour vocation de permettre une
prisederecul,untempsd’arrétnécessairepour
permettre au patient de s’inscrire dans une
perspective de mieux-étre, d'autonomisation,
de reprise de contréle de sa propre vie.

Afin d'atteindre cet objectif dans le respect de
chaque patient et de son individualité, nous
nous attachons a:
= Restituer une capacité d’élaboration
= Saisir les opportunités de soins informels
= Impulser une dynamique de remobilisation
= Favoriser |la restauration de I'estime de soi

= Travailler sur la gestion et l'appropriation
des émotions

= Promouvoir la santé a travers I'hygiene de
vie, le sport, etc.

= Proposer une diversification des moyens
d’'expression

= Accompagner la réinscription profession-
nelle, familiale et sociétale

= Collaborer étroitement avec le réseau de
santé mentale et les proches
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Revivo est une unité de psychiatrie générale qui
compte 30 lits de court séjour (indice A) répartis
en chambres communes et individuelles.
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Trajet de soins individualisé

AVANT LHOSPITALISATION

Nous accueillons toute personne
présentant une problématique
psychique associée ou non a une
dépendance (alcool, médicaments,
drogues).

Toutes les demandes d'hospitalisation
sont a adresser au service Polaris
(081/315.415) qui fixera un rendez-
vous de préadmission.

Dans le but de favoriser un travail
en collaboration, nous invitons les
patients a se faire accompagner par
les membres de leur réseau.

PENDANT LHOSPITALISATION

PRISE EN CHARGE PROPOSEE :

- Dans un premier temps, nhous
travaillons a apaiser ce qui fait crise.

* Ensuite nous effectuons une mise au
point diagnostique et thérapeutique.

* Enfin, nous co-construisons un projet
post-hospitalier et mettons en place
un réseau de soins.

OUTILS ET MOYENS MIS EN (EUVRE :

Entretiens individuels et de famille
Groupes de parole

Activités thérapeutiques

Bilan neuro-psychologique
Réunion de vie communautaire
Mise au point somatique

APRES LHOSPITALISATION

Lors de la sortie qui aura été préparée
en concertation avec les patients,
I'équipe pluridisciplinaire et le réseau,
nous favorisons la continuité des
soins, en collaboration avec les
partenaires résidentiels (Maisons
de Soins Psychiatriques, Initiatives
d’'Habitations  Protégées, centres
de post-cure, etc.) et ambulatoires
(hospitalisation de jour, consultations,

équipes mobiles, etc.).

Dans le mois suivant la sortie, une
rencontre avec le psychiatre référent
sera proposée afin de faire le point
sur chaque situation personnelle,

mentale et sociale.

Des l'entretien de préadmission, 'accompagnement est assuré par une équipe pluridisciplinaire
composée des corps professionnels suivants : médecin, psychologue, infirmier-ere, aide-logistique,
assistant-e social-e, éducateur-trice, ergothérapeute, kinésithérapeute.
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