‘Cette crise a montré
la désorganisation

comp
en so

ete de la prise
NS des

personnes agees
polypathologiques’

Que ce soit a I'hopital ou dans leurs missions de soutien aux EHPAD, les
geriatres ont &t& un maillon essentiel du maintien a flot du systeme de
santé francais, face a I'épidémie de Covid—19. Le Professeur Olivier Gué-
rin, président de la Société Francaise de Gériatrie et Gérontologie (SFGG),
nous dresse le bilan et les enseignements de cette gestion de crise.

La crise liée a I'épidémie de Covid-19 a posé de
nombreuses questions d'ordre éthigue, structurel,
organisationnel, et médical. Qu‘en relenez-vous en
premier lieu ?

Pr Olivier Gueérin : Que nolre sysléme de sanld, al
plus particubéremant 'hdpital public, a tenu malgrd
toul. Pour autant, cetle crse a moniné la désongan-
sabion compléte de la prse en soins dans nolre pays,
nolamment pour les personnes gées polypatholo-
gigquas. Due ce soient les capacilés de sinucturabion
el de projecton, le posiionnament das agancas, las
liens sur les lemiloires, beaucoup d'aspecls ongani-
sationneks sont chjectivermant asser calastrophigues.

Dans ce contexte, comment les gériatres se sonlt-
ils organisés ?

La génatrie hospitaligre a di menar de front dausx
volets, Faspect nira-hospitalier d'une part at la ges-

tian du terrtoire d'autre part. A I'hdpital, les gératres
sa sonl redrouvds an premiéne igne au cotd des da-
nirmalews al nlechologues, avec des volurmas impor-
tanis de patients 4 gérer. La misa an place d'unibés
Covid dédies el la nécessaire parmanance des
soing onl demandd des alfforls monstrueux de réor-
ganisation de nos fikeres. En paralléla, il nous a falu
assurer une mesion de soulien auw EHPAD, an raison
da labsence danticipation teriloriale. Cela s'ast
traduil par ke posiionnameant de génatres hospitaliars
référents de terrloire el la création de 350 hollines
génatriques paroul en France. L'objectl &lant, au-
dela du conseil, d'assurer le maintien de 'offre de
soins et de [a juste hospilalisaton.

Quel constat a posteriori 7 Ces dispositifs ont-ils
fonctionne 7

O, & perss que NOLS avons rauss A repondra 4 une



Olivier Guérin, presdent dae s 5-00G.

grande parie da la demands, méme =i en Fabsencs o antl-
ol paton et d'organisations homogénes, les hofiinas ne sont
pas pandenued & couvin fnbdgralité du temioire, Dans ces
cas, la gestion de crics Slall assurss par les seules ARS. A
posterion, e constabe que ces disposaits ont penmis de e
o les coMpirainng snite les canires de nsgudathong «f
h=s gérisines hoepiasorg. || ieul absohument rendre panennes
GRS Drganisabons, qui ont su moniter une wirilabls effica-
(] e}

Malgré lout, les EHPAD paient un lourd tribut & I'épide-
mie de Covid-19. Etail-ce évitable ou peul-on y voir les

de laiblesses struciurelles 7
Clest difficile & évaluer, mais || est cetain gue s modéle
dfEHFAL & | frencalse soulfre de fadhlesses sinuciunslies,
(pee MOUE e décOouTons pas avec celle crise. Chagque
annde, les rsidents de ce type de struchures payent dgale-
il wa howwed Eribat & 1 grippe. | y 8 plusseuns falsons &
cela. Tout d'abord, ka dilficulbd de lormer de meansbre afll-
cace lps parsonnels dans un condesde de fort rr-oeer, E
notamenent & ia panibilitd ou raveil. A cols 'aoutent des
difficuliés d'spprovisionnesnant en msiérsl, mals aussl ds
mabilzaion de capacitds solgnantes en cas de crise,
makchacing et 1DEC notmmment. Mais o come du problésme

ETUDES ET RETOURS

D’'EXPERIENCE

Dés les débuts de I'épidamia, |la SFEG a
lanod un carein nombre d'éudes Bt an-
fuaitea, wisant & nourrir ks retours daxps-
rience indispensables & la compréhansion
de la maladia, et & la préventon de o
velles vaques épidémigues. Fn juin par
exempla, e Sude sur & symplomaiologie
dea plus da 71 ana disgnostiqusss Covid+,
concluail en la complaxiid du disgnoatic
pour ce pubdic, los makades dtant e plas
poavant = paUcFEympEETaliques, vore
asymymaliques ; ef ies raras symplimes
sord soravent frusfres &t aspecifiquet =, jLE-
fiant une wvigilance da ous les instants en
madacing ganatrique et plus particuliéne-
ment en EHPAD. |"étude observatonnalle
= Ciovid old = glinéérassa, pour sa parg, au
suivi & plus long terme des pafients Agés
gl ont sursscu au Covid. Motamment pou
valusr I'impact aur s suicnomis réai-
duslle & teme. = I y &8 un cerfain normbne
O profads THNoLTs & cours, cay if nous fa
un seavi longiitucinal des effels de la crise =,
explinque ainsi e Professer Guann.

e e rdalitd [ au prolil des personnes accielhes of s od-
bokerment de de tpes de popdations © des poraonnes i1as
comorbides, polypathalogigues, gul relévent dune pase en
chisnge o byipe Uinibds de Soins Longgus Durda ([UISLOY d'mee
par, et de rdedents dont a perte autonomie est ibe & des
troubles cognitife, sans nbels souck somabiques, o sulre
past. Cola s'ast ndwild o autant plus fagrant pendant k crise,
motamrenent, bveou'd a fallu conliner en chamiye das ras-
denis déambulants, quil pouvaient géndres un risgus pour
d'sulres, neufficants cardiagues ou respiratoses, A mon
sEns, ci midlange des populations est désoamais Inconce-
wixhla at ke modéle de FEHPAL doit vraimend évolusr.

€ € BEAUCOUP D’'ASPECTS
ORGANISATIONNELS SONT
OBJECTIVEMENT ASSEZ
CATASTROPHIQUES

Viers guoi 7
Diene fa plupant des ces, la perte dautonomie et iée 4 fa
rrigdacks af ke personnes malades dobert relever du -



Piano-Covip 19

Poria par ke Pr Ywes Rolland, génaire au Gérontopdle da
Toulousa, e projet = Piano-Cowvid 18 = faif partie des 45
projets de recherche sur le coronavinua financés par e
Miniziére des Solidarilés et de la Sanbé.

L'emquéte, qui couvre une paricds de un an— A partir du
dabut du confinemeant — a pour objectt d'évaluar fmpact
des mesures organisationnelles primes pow tenter de
préveanir lea contaminations au sain des EHPAD. Plus
parficulidrament, ella ambitionne de -

& précisar e processus de mise en BUWTE 83 MESWNes ;
& gnvaluer 'effet des mesures la survenue de cas, la dis-
saminaton du Covid et sur la nomibre de décés ;

« identifier lea efiels collaiémaux ef conasquences dalé-
téres des masures, notammeant sur la perte o’ autonomie
das rézidents ;

* gvaluer e relentizsement an termes de codt.

P nitaire. Le démantélement des LSLD en France, depuls 20
ane, ot ke ddport de gens malades vers ke secteur de la dépen-
dance, dalent de trés mauvaisos kiées, A 'inverse, lps dédpen-
dants cognitils ont besoin d'un environnement blerveilant.
Moins lls volent de blouses blanches, mieus lls s potent |
leur faudrait done des struchues plus pelitos, qul recrdant de

vraks domiciles, et avec des équipes compliitement roddes au
approchses non-mdicamentsuses.

Pour en revenir & Pépidémie, la maladie n'est pas la seuke
& awoir Tail des dégdis. Il faul aussi compler aves les elfels
des mesures de proleciion mises an place pour conirer &a
propagation. Esi-ce quantiliable 7

Sur ca point, la SFGG a réalled une enquite nationals nés
cormplite, aves le soutien de la Calsse Mationale de Solidarits
pour IFautonomie (CHEA). Plus de 1 000 EHPAL ont répondu
Al tros vobets qu'elle contiant : un queshonnalne aEsez pouses
pour ke direchedss, un pour be misdecng coordonnalews e
eqdin un desmier & destinaion des paychologues at peychomo-
iriciens notamment. Nous attendone encore les deultate, qui
devralent &re trés instnacifs. Bn revanche, (@ suls convamcu
que l'interdiction de taire entrer lee professionmneds de sania
extérieuns dans kes Sablissemants a &té une emewr. Dans la
halance béndfcs-risgue, ce cholx a plutdt penché du cibé du
risoue.

‘ ‘ LE DEMANTELEMENT DES USLD
ET LE DEPORT DE GENS
MALADES VERS LE SECTEUR
DE LA DEPENDANCE, ETAIENT
DE TRES MAUVAISES IDEES

‘ ‘ IL FAUT UTILSER CE QUE
L'ON A FAIT POUR LE
COVID-19, POUR GERER
LES CANICULES A VENIR,
EN CREANT DE VERI-
TABLES LOGIQUES DE
PARCOURS

Plus globalement, guelles legons lirez-vous de la gestion
di crige 7

Cedle expérience nous montne qu'en cas de sunsenue d'un dwel-
mement algu, du fypse Covid-19, nous sommes tnés perdectibles
dans nodre prise en eoing des parsonnes Sgése polypatholo-
giques & neque de perte daltonomie. Mous avons ainsl encoes
beaucoup & faire en termes de réhabditation précoce. Plus glo-
Badarment, il taut viarnent tirer kas enssignements de cette crse
el engager ka mise en place d'un wiritabks eystéme de soins
termitorakse. BT le soin de premier recurs 3ol &tre la ok de
voile de ce systéme. En la malidre, o cros beaucoup aux
Consels Tembornaw: de Sanbd (CTS) Enfin, 1| faudra permmeatine
aux professionnets du premesr recours de iravalller comecie-
ment sur les patients les plus complexes, en abandonmant
datinithvement tout e quil est tanficaton 4 'ache, au prolit d'une
rérmunération su parcouns.

Dermidre question, la page du Covid-19 n'est pas encore
bourmde & il faul déjh penser 4 la canicule. Quels conseils 7
I faut utlser ce que I'on a fait pour e Cowd-19, j@ pense
matarrmient aus Ivdines et s gériatres réléraents de termbore,
pour girer les canscules A venir, en créant de writables
ingiques die parcours. Cee dispositite dovent dvdemment
eonceme les EHPAD, mass sl Fon en gvalt la capacité, il tau-
drail agalement les ouir & la ville, Actuellement, makged kes
difficultés= &t la Tatkgue, N N batons pour manienir e
haoflines, car il 8'agit clairement du nouveau modéle & adopter.
Aurdely de cela, nous sommes heureusement dans une pé-
ke ol le vine circule besusoup mone. Cela nous permmeatira
e girer e maniéne phes conventionnelle 'épisode caniculaire
quil se prépane. L encons, & Fon réfdchit en termes de bénd-
fice-nisgue, vy aursst pls de feques & atre trop inhdbé par la
erainte du Cowd-18, qufé mettne en oeue uns arganization de
geston des risques plus clhssique.

Fropos recuoeillis par Anas Guilbawd



