NAMONT DU RESEA

- ) & - - -
- [nterrogatoire systematique ou indicateurs

d'alcoolisation excessive
— Consommation moyenne d'alcool par jour
T — Fréquence des prises d'alcool
B — Consommation maximale par prise
— L'existence d'un prohléme lié a 'alcool

b 3 - b b
a
y 4 - ' - -
- Creation d'un lien avec le patient
= - -
- Evaluer la motivation

- Conseil minimal, balance décisionnelle, objectifs personnels
au patient, orientation
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- -
- Evaluation sociale
, - - ) 4
* Modes dalcoolisation, dependance
y
) 4
 GConsequences
- -
 Examen clinique
- - -
* Evaluation psychiatrique
- -
 Motivation
- - ) 4 -
- Evaluation de Ia qualite de vie
- - W 4
- Bilan des risques associes
) 4 - - ' - -
 Negociation de l'objectif
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. i AN - AN AN
|+ Buveur arisques ou a probiemes
ey .
| . - - -
5 y
o l'entretien motivationne
| |

 Reduction de Ia consommation.
o Balance decisionnelle,
o Carnet de consommation,
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i ’d iond [
. -
 Buveur a probiemes
L}
y 4
 Buveur dependant
L}

] ]
* Prise en charge glohale du patient
| |
) &
 Ensemble des ressources du reseau
||
] ] ]
* Suivi maximum de un an
u

- b N
 Le patient pourra a tout moment étre
- y
oriente vers un sevrage.
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« A domicile: 9 consultations = période
aigue 10 jours, puis subaigue 1mois.

’ N - y = b -
 AT'hopital: court sejour7a10 jours
| |

- ) &

 Modalites ANAES
]

b - - .Y -

 Synthese et orientationalafin
]
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- - - ) & -
* Objectifs fixes avec le patient
| |
- -
 Soutien psychologigue
|
y 4 - -
 Groupes therapeutiques de patients
|
- - y 4
 Activites
|
W 4 y 4 -
 Dietetique
|
- -
* Soutien social
|
, -
 Mouvements d'anciens buveurs
|
y
* Accompagnement de I'entourage
|
- - ) 4 -
e Suivi medical
| |
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GComment contacter ALGAD ?

y 4 -
« Depister et Informer
- -
 Motiver et conseiller
- -
 Remplir une fiche de contact

- - -
« Sivous orientez vers une consultation
, ) 4 -
t'evaluation:
|

b\ ) 4 - - ) 4 -
y
) 4 ' ) 4 - ) 4

* Le patient prend rendez vous
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