Continuum de services en AVC

Phase
hyperaigué

Phase de réadaptation post-AVC
(URFI* -Externe) Moyenne 8-90 jours

Hopital | Unité AVC

» Stabiliser I'état de santé

+ Dépister et évaluer les déficits

* Prévenir les complications

* Préciser le potentiel de réadaptation
» Effectuer les arrimages

Récupération des capacités

CPA**

- Etat de santé stable

- Retour & domicile sécuritaire

- Thérapie intensive a domicile
EXTERNE

- Retour a la maison

URFI*

- Sécurité

- Intensité

- Soins médicaux et infirmiers

» Communication
(langage, voix, parole)

* Nutrition (mastication,
déglutition)

* Motricité (équilibre,
marche, dextérité, force)

+ Cognition (attention,
mémoire, jugement)

* Autogestion

* Humeur

Faire autrement

+ Stratégies
compensatoires

+ Adaptations et aides
techniques

* Routine et gestion
de I'énergie

de la condition

Phase de réintégration
et de maintien dans la communauté

Autonomie a long terme

* Activités + Conduite
sportives ou  automobile
artistiques

« Etude,
bénévolat,
travail

* Loisirs

- Fondation des maladies du cceur et de 'AVC
- Ateliers : La vie aprés un AVC
- Organisme : Aphasie Rive-Sud
- Groupes d’exercices
- Médecin
- CLSC
- Autres

+ Aides
a la communication

* Deuil et estime
de soi

Participation sociale | Réintégration et maintien dans la communauté

+ Soutien psychosocial
(CLSC, réadaptation, etc.)

« Soutien a domicile
(aide technique, adaptation du domicile, etc.)

*URFI : Unité de réadaptation fonctionnelle intensive **CPA : congé précoce assisté — Modalité présentement offerte par le CISSS de la Montérégie-Ouest
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