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Evolution des besoins et des prestations attendues

= Vieillissement de la population et perte d’autonomie
= Augmentation des maladies chroniques
= Augmentation des démences et des maladies psychiques

= Complexification et alourdissement des prises en charges

H”:> Les soins et le maintien a domicile : une réponse de
qualité a visage humain
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Le maintien a domicile

= Du vote populaire a 'impératif économique : 20 ans !

= De l'initiative sectorielle a la mise en place d’'un cadre
|égislatif fedéral et cantonal
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Autorités cantonales
DASS Comité de I'AD Mme Nicole Fichter
‘l‘ DGCASS Mme Nicole Fichter
DES i
DGRS Mmes Nicole Fichter +
l »l Christine Brennenstuhl
DGS MM. Adrien B
DARES Direction du - Adrien Bron

réseau de soins Thierry Blanc 4
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Evolution organisationnelle de la FSASD

SASCOM + AGAD Conseil de fondation
+ APADO Présidé par M. Jacques Perrot
N —— _/
Fusion en 1999 Direction générale

FSASD M. Michel Mansey
jusqu'au 31.12.2010

— _
—~

EPA =) |nstitution de
maintien a domicile

Mme Marie Da Roxa
des le 01.01.2011

FIf%éggﬂ Dissolution des
d'aide et de soins & domicile CASS

Passage des CASS a 'organisation actuelle (LSDom*)

Passage de 28 sites a
= Hospice général (HG) CAS - HG
= FSASD - Unité d’aide et de soins 18 sites

a domicile (UAS)

= Service social communal o
Antenne de maintien

a domicile (AMD) —
FSASD 20 sites

= Administrateur +
accueil rattaché a la DGCASS**

* Loi sur le réseau de soins et le maintien & domicile 6

** Direction générale des centres daction sociale et de santé

Mission de la FSASD

Dans une approche pluridisciplinaire intégrée :

= Assurer des prestations de soins, d'aide et
d’accompagnement, favorisant le maintien a domicile
des personnes et préservant leur autonomie

» En partenariat avec les proches-aidants

» En coordination avec les autres intervenants du réseau
de soins

7

Syl Prestations

Soins infirmiers Ergothérapie

Soins de base Santé maternelle

Hospitalisation & domicile et infantile (SMI)

(HAD)
)
+ de 16'000 cients
Veilles
Immeubles
» . Sécurité BN
Unités d'accueil encadrement pour
temporaire de répit MO X T personnes agees (IEPA)
(UATR) des demandes (LAD)

4,900 prestations par jour en moyenne




Elosioh Ml Cifres-clés 2011

= 464’000 heures de soins

= 383000 heures d'aide
= 421°000 repas livrés
= + de 220°000 heures de déplacement

ooty Wl Chiffres-clés 2011
Ratios

Profils de nos clients
76%  ont atteint I'age de la retraite

45%  ontplus de 80 ans 16’143
68%  de femmes clients

66%  des clients bénéficient de soins

)
27%  de personnes au bénéfice du service des 4 900

prestations complémentaires (SPC) prestations

.y par jour
8% de personnes au bénéfice d’une rente Al
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Plan des 4 zones avec positionnement des AMD / CMD
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= 4 centres (CMD)

= 20 antennes (AMD)

= 19 immeubles (IEPA)
= 2 unités d’accueil temporaires
de répit (UATR)
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Stratégie institutionnelle

Adapter en continu les prestations et 'organisation en lien
avec les besoins spécifiques de nos clients

=|_es clients-patients
=| es proches-aidants
=|_es médecins prescripteurs

=|_es partenaires du réseau de soins
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Stratégie institutionnelle

= Adapter nos prestations a I'évolution des besoins

= Augmenter les temps disponibles auprés du patient en
diminuant les temps de déplacement

= Développer les structures intermédiaires et les prestations de
répit
= Limiter le nombre d’intervenants

= Anticiper et former en continu les collaborateurs &
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Facteurs-clés de succes

= Soutenir les proches aidants

= Développer les systémes d’information et les nouvelles
technologies

= Poser les limites du maintien a domicile

= Optimiser la coordination avec nos partenaires du
réseau de soins
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Fondation des services -
d'aide et de soins @ domicile

REPUBLIQUE
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