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Probléme de diffusion
journal.interne@ch-redon.fr

« Les rencontres avec les élus, les représen-
tants des usagers et les professionnels de santé
libéraux, la lecture des courriers des patients
et de leurs familles, m’ont permis de mesurer
['attachement de la population du territoire de
Redon-Carentoir a son hopital.
\ Mais cet attachement est également trés per-

f ceptible de la part du personnel hospitalier.
'E.J.i Dans I'environnement complexe qui est au-
Jjourd’hui celui des établissements de santé, il

Patrick Besson ; .
s‘agit d’un atout considérable.

Directeur

Un effort de communication important a été
entrepris a l'attention de la population et de
ses représentants, afin de faire connaitre et valoriser |'offre de soins
proposée par notre établissement. Cet effort commence a porter ses
fruits. Mais il manquait un élément essentiel a cette action, a savoir un
lien entre les acteurs de la vie de I'hépital, entre celles et ceux qui lui
permettent d’assurer sa mission de service public. Ce lien est recréé
aujourd’hui, sous la forme d’un journal dont le titre est porteur de nos
valeurs : « diskoutal », en breton, signifie « étre a ['‘écoute ».

Actualités, informations générales, projets, partage d’expériences, vie des
services... ont vocation a trouver place dans ces pages et a renforcer la
connaissance réciproque, le sentiment de former une communauté soli-
daire chargée d’une mission certes exigeante, mais tellement importante.

Pour préparer le magazine interne, le service communication s'appuie
sur un comité de rédaction constitué de personnels volontaires, issus de
tous horizons professionnels. Je tiens a les remercier ici de leur investis-
sement, qui a permis de lancer ce premier numéro, et qui permettra de
donner vie aux suivants.

Nous espérons que DISKOUTAL répondra a vos attentes et que vous
nous aiderez, par vos remarques et suggestions, a le faire progresser. »

Du 1¢" février au 20 mars, le personnel
du CHIRC a été invité a proposer un
nom pour le futur journal interne.

50 propositions ont été recues !

Le nom qui a remporté les votes du
comité de rédaction est celui proposé
par Servane RUQUAY, ASHQ aux Mari-
niers, avec le titre DISKOUTAL.

Au cours d’'une petite cérémonie or-
ganisée pour la circonstance le 7 juin
au sein du service, M. Besson a remis
a I’heureuse gagnante une carte-ca-
deau d’une valeur de 50 € !

Ce magazine est le notre :
enrichissons-le !

Vous avez des idées de sujets ? Partagez-les ! Il peut s’agir d’'une actua-
lité dans votre service ; de votre métier ou d’'une technique que vous
utilisez ; de questions pratiques dont les réponses apportées dans le
magazine intéresseront vos collégues ; de camarades qui ont une activité
extraprofessionnelle riche...

Ou encore si vous voulez participer en proposant des illustrations, des
photos, des dessins, ou des idées, un seul réflexe :

CONTACT : journal.interne@ch-redon.fr # 02 99 71 79 57




5 C’est le nombre de lits identifiés soins palliatifs reconnus
par '’ARS. La visite de reconnaissance de ces lits, situés au sein
du service de médecine polyvalente, a été réalisée le 31 janvier
2019 et a donné lieu a un avis favorable.

Lancement de la chirurgie de la rétine

La rétine est un tissu nerveux de quelques centaines de microns d’épaisseur,
permettant de transmettre le signal visuel au cerveau. Certaines pathologies
rétiniennes nécessitent une prise en charge chirurgicale. Cela est désormais
possible au CHIRC, puisque le partenariat avec Ophtalliance s’est étoffé
depuis la fin du mois de mai. L’'intervention du Dr Becquet, spécialiste de la
rétine, a permis de mettre en place une vacation chirurgicale par mois afin
d’accueillir et de traiter les patients du territoire de Redon-Carentoir.

Présent tous les 4 mardis de chaque mois, le Dr Becquet prend en charge

Remplacement du
systéme de sécurité
incendie

Tout établissement recevant du
public doit étre protégé contre les
incendies. Il est donc obligatoire de
mettre en place un systéme de sé-
curité incendie (SSI) permettant de

détecter rapidement un début de
sinistre. Ce systéme est constitué
de I'ensemble des matériels servant
a collecter les informations liées a
la sécurité incendie, a les traiter et a
assurer les fonctions nécessaires a
la mise en sécurité d’'un batiment.

Au 2¢ trimestre 2019, I'établis-
sement changera le SSI du bloc
central et du SSR. Actuellement au
nombre de deux, il ne subsistera
gu’un seul SSI a Iissue des travaux
puisque le bloc central et le SSR
sont si proches gu’ils ne forment, en
termes de sécurité incendie, qu’un
seul et unique batiment. Les travaux
débuteront dés que la phase de
marché public visant a sélectionner
le prestataire sera terminée.

les pathologies de la macula (partie centrale de la rétine qui permet la vi-
sion) : membrane épirétinienne, trou maculaire, hémorragie du vitré...

L’équipe d’Ophtalliance aprés une intervention au bloc opératoire du CHIRC :
le Dr Becquet, et son instrumentiste, Mme Dupouy.

Amélioration des conditions d’accueil a Lanrua

Améliorer les conditions d’accueil des patients hospitalisés en santé mentale
est une volonté forte du CHIRC. Il s’agit de concilier les exigences de fonc-
tionnement propres aux services de soins en psychiatrie avec le respect des
droits des patients.

Des travaux, répondant aux besoins de l'unité, ont été récemment engagés.
Le fumoir a été modifié pour permettre aux patients d’accéder directement
au jardin, les portes des chambres ont toutes été équipées de cylindres
permettant aux patients de pouvoir s’isoler dans leur chambre lorsqu’ils en
ressentent le besoin (tout en assurant aux soignants la possibilité d’interve-
nir en cas de nécessité), enfin la chambre de soins intensifs se verra équipée
d’un cabinet de toilettes sécurisé avec douche, WC et lavabo.

PC
SECURITE

Mise en place d’une équipe de sécurité

Depuis le 18 février, I'établissement dispose d’une équipe de sécurité 24h/24,
mise a disposition par la société S3M, qui a été retenue a I'issue de la procédure
de marché public.

Cette équipe, composée de trois agents SSIAP 1 et SSIAP 2-3, a une double
mission. La premiére est la prévention du risque incendie par la vérification des
différents équipements, des rondes régulieres, et la formation du personnel a
compter de 2020. La seconde est d’assurer une intervention rapide en cas de
départ de feu.

Cela permet aussi une véritable prévention de la malveillance puisque cette
équipe a pour mission d’assurer la sUreté des agents et des patients de I'hdpital.

" L.N"leanoysia

/sdwaiulid

me
-
.
N
=
(o)
3
3
2
[s)
=2
i
-
(]
Q
o
3
i

2]
o
4
o
3
(=4
o
5
e
=




www.ch-redon-carentoir.fr

ps/Eté 2019

£
9]
=
<
<
a
I
z
®
o
F]
o
=
2
(a]

@ C’est le nombre d’assistants spécialistes partagés avec le
CHU de Rennes qui interviennent au CHIRC dans des spécialités
variées, offrant un réel avantage a la population du territoire.

Le CHIRC récompensé

Le prix 2019 « Attractivité Médicale », attribué par la FHF et ses partenaires
(la SHAM, compagnie d’assurance - et la CASDEN, bangue coopérative de
la fonction publique) a été remis au CHIRC a 'occasion du congres Paris
Healthcare Week le 22 mai 2019, qui s’est tenu au parc des expositions de la
Porte de Versailles a Paris.

Il s’agit du principal prix national relatif a I'attractivité médicale. Des acces-
sits ont été attribués au CHU de Tours et au CH de Morlaix. Le jury, composé
de professionnels du monde de la santé, a ainsi récompensé le travail réalisé
par le CHIRC afin de favoriser le recrutement de médecins. Un groupe de
travail constitué a l'initiative de la DRH, Mme Lemarié, associant plusieurs
médecins de I'’établissement, dont le Dr Herno et le Dr Chauvel, a bati un
programme mettant en valeur les atouts de I’hdpital et ceux du territoire.

Le recrutement médical est un enjeu fondamental pour I'établissement qui,
comme beaucoup d’hdpitaux de cette taille, souffre de la concurrence des
établissements publics et privés situés dans les grandes métropoles.

C’est la premiere fois que le CHIRC obtient un premier prix national. Cette
reconnaissance devrait favoriser de nouveaux recrutements, le prix « Attrac-
tivité Médicale » bénéficiant d’'une notoriété importante.

Parmi les actions du programme d’attractivité médicale : refonte de la
procédure d’accueil des médecins ; organisation d’entretiens individuels par
le chef de pdle pour tous les assistants spécialistes partagés ; mise en place
d’un parcours d’accueil spécifique pour les internes ; organisation de soirées
médicales thématiques ; renforcement de la marque employeur via la partici-
pation d’équipes « bleu, blanc, rouge » au Trivert...

Des soirées médicales ville-hopital

Le développement et le renforcement des relations ville-h6pital est un axe
majeur du plan d’action du CHIRC en matiére d’attractivité médicale. A ce
titre, I'établissement souhaite relancer la dynamique des soirées d’informa-
tion médicale, qui répond a une demande de la part des praticiens libéraux.
L’'objectif minimal de deux soirées par an est d’ores et déja atteint avec une
premiére soirée qui se tiendra le 27 juin sur le theme de la psychiatrie, et une
seconde soirée annoncée pour le 25 septembre sur le théeme des stomies.

Au cours de ces soirées, plusieurs intervenants se succéderont pour aborder
tous les aspects de la prise en charge des patients autour des thémes pro-
posés. Les professionnels pourront échanger sur les problématiques rencon-
trées, favorisant ainsi le partage d’expérience a I’échelle du territoire.

Un triathlon « bleu,

blanc, rouge »

Dans un esprit de cohésion, la gen-
darmerie nationale, le centre hos-
pitalier de Redon-Carentoir, et les
pompiers du Pays de Redon parti-
ciperont au Trivert en relais pour un
moment privilégié de convivialité
et de partage. Ces trois institutions
au service du public s’'uniront dans
la joie et la bonne humeur a travers
des équipes « bleu, blanc, rouge ».

Le Trivert est une épreuve orga-
nisée par la section triathlon du
CNPR en marge de la coupe de
France et de Bretagne de nage
en eau libre. Ce grand week-end
sportif accueille tous les ans de
nombreux participants, mais aussi
de nombreux spectateurs. Cette
année, il se déroulera le samedi 31
aolt et le dimanche 1¢" septembre, a
la Croix des Marins, a Redon.

Le départ du Trivert sera donné

le samedi 31 aolt a 17h. Déja 12
équipes « bleu, blanc, rouge » sont
inscrites ! Pour celles et ceux qui ne
souhaitent pas nager, pédaler, ou
courir, n’hésitez pas a venir encou-
rager vos collegues !

Merci a nos partenaires :
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3@5 C’est le nombre de places de parking (dont 10 PMR) dont dispose le CHIRC depuis la
finalisation des travaux sur le parking nord. Un cheminement piétons a également été réaménagé et
un marquage spécifique créé afin de faciliter les déplacements.

Des consultations

avancées en chirur-
gie viscérale et en
gynécologie

Rapprocher 'offre de soins des pa-
tients et valoriser I'image du centre
hospitalier de Redon-Carentoir : tels
sont les objectifs des consultations
avancées assurées par des spécia-
listes de notre établissement.

En 2019, le CHIRC mettra en place
une consultation avancée en
chirurgie viscérale a ’h6pital Saint
Thomas de Villeneuve (Bain-de-
Bretagne), ou le Dr Serra-Maudet
effectuera des consultations au
rythme de deux fois par mois, le
mardi matin (la premiére consulta-
tion doit débuter le mardi 2 juillet).
Un projet de consultation avancée
en gynécologie-obstétrique sur le
site de Carentoir, a raison d’une
demi-journée par quinzaine, grace a
'ensemble des gynécologues-obs-
tétriciens du CHIRC est également
a I'étude.

400 participants a la Journée Territoriale
des Soins

A l'initiative des centres hospitaliers de Redon-Carentoir, Fougéres, Guillaume
Régnier, Janzé, Vitré, et du CHU de Rennes, la cinquiéme rencontre territoriale
des soins s’est tenue le 18 juin au centre culturel Artémisia a La Gacilly.

Prés de 400 professionnels soignants du territoire se sont réunis pour
échanger autour de la thématique « Moi, soignant, artiste du soin ». Intro-
duite par Mme Vissouarn, Directrice des Soins, et par les discours de M.
Duchéne, Président du conseil de surveillance, et M. Besson, Directeur du
CHIRC, cette journée a mis en lumiére la médiation thérapeutique a travers
des présentations de pratiques de soins favorisant la relation du soignant
avec le soigné (hypnose, clown relationnel, serious game, thalasso bain
bébé, écriture, radio...). Trois équipes du CHIRC sont montées sur scéne : les
Mariniers, qui ont présenté leur projet « un lieu, une vie, une histoire » réalisé
avec les résidents - les équipes urgences/bloc/kiné, qui ont parlé de la
pratique de I'lhypnose dans les soins - et enfin la maternité, avec le thalasso
bain bébé. La rencontre s’est cloturée par une intervention théatrale gran-
dement applaudie « Anabelle, ou I'art de la joie dans les soins » de Sandra
Meunier, clown thérapeutique de I'association Nez'toiles.

Le dossier médical
partagé bientot
disponible au CHIRC

Le Dossier Médical Partagé (DMP)

En paralléle des présentations, des stands partenaires étaient présents, ainsi
gu’une exposition photos réalisée par M. Simonato illustrant les médiations
abordés. Les participants ont voté parmi cing projets présentés sur des
posters. Le prix du public est revenu a 'EHPAD/USLD des Mariniers avec son
« atelier gourmand ». Le prix coup du coeur du jury a été attribué a I’hopital
de Fougéres avec son serious game « SécuriMed ».

est un carnet de santé numérique 2
gratuit, disponible sur Internet, 3
qui permet de conserver et sécu- 5
riser ses informations de santé : >
traitements, résultats d’examens, -
allergies... Chaque personne bé- 2
néficiant d’'un régime de sécurité 7
sociale peut disposer d’'un DMP. Il : é

S~

est alimenté par le patient lui-méme
et par les professionnels de santé
impliqués dans sa prise en charge.
Seuls le patient et les profession-
nels de santé de son choix sont
autorisés a le consulter.

Prise en charge des pathologies du sommeil

Depuis mai 2019, le Dr Carré, médecin spécialiste du sommeil a Redon,
intervient sur I'établissement dans le cadre du groupement de coopération
sanitaire du Pays de Redon, et prend en charge I'exploration des troubles du
sommeil (apnées du sommeil, syndrome des jambes sans repos, parasom-
nies, insomnies, hypersomnies...) par polysomnographie avec vidéo. Cette
prise en charge, proposée actuellement sur une nuit, est complémentaire a
celle du Dr Baron. Les patients sont accueillis dans une chambre dédiée au
également un réle de promotion de 3e étage par les équipes d’UMCA et d’UPA. A terme, des hospitalisations de
Poutil via des informations ciblées 48h seront proposées afin de prendre charge des pathologies plus com-
des l'accueil des patients. . plexes nécessitant de la rééducation.

me
et
-
N
=
((e]
3
2
2
2]
=2
i
=
[
Q
o
S
i

2]
o
=
]
3
-
-3
=
n
=

A partir de 'automne 2019, le
CHIRC alimentera automatique-
ment le dossier des usagers de
’établissement (lettre de liaison,
compte-rendus...). L’hopital aura
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Agenda

Retrouvez tous les évenements
organisés par ou avec le centre
hospitalier !

1= AU 31 JUIL. ® HOPITAL DE REDON

Exposition photo sur les média-
tions (en lien avec la journée ter-
ritoriale des soins) / C. Simonato

13 JUILLET ® CHAPELLE DE L’HOPITAL

Concert « Les Musicales » pour
les résidents des Mariniers

31 AOUT ® CROIX DES MARINS, REDON

Triathlon « Trivert », en partena-
riat avec les gendarmes et les
pompiers du Pays de Redon

1= AU 30 SEPT. ® HOPITAL DE REDON

Exposition « arts plastiques » /
Atelier d’Art de Redon, section
enfant (6-12 ans)

21 ET 22 SEPT. ® CHAPELLE DE L’HOPITAL

25 SEPT. * HOPITAL DE REDON

Soirée d’'information médicale
sur le theme des stomies

20 ocT.

Marche féminine Octobre Rose /
Stand d’information du CHIRC

T ocT. AU 15 NOV. ® HOPITAL DE REDON

Exposition de photos « Octobre
Rose » / Objectif Redonnais

17 AU 19 OCT. * BAINS-SUR-OUST
Salon de l'innovation

18 NOV. AU 6 JANV. ® HOPITAL DE REDON
Exposition de pastels / B. Gibert

25 AU 29 NOV. ® HOPITAL DE REDON

Semaine de la sécurité des pa-
tients

11 DEC. ® HOPITAL DE REDON
Journée des nouveaux arrivants

® ©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

5@ C’est le nombre de dictaphones numeériques dé-

ployés sur le CHIRC. Ces outils de reconnaissance vocale per-
mettent une réduction du délai de production et d’envoi des
comptes-rendus d’hospitalisation et des lettres de liaison.

Forum des seniors

Le CHIRC - représenté par 'lEHPAD de Carentoir, le SSIAD, et TEMMAA - était
présent au forum des seniors organisé par le service Vie Sociale de I'Oust a
Brocéliande Communauté, le 24 juin au centre culturel Artémisia a La Gacilly.

A destination des personnes agées, des familles et des professionnels,

cette manifestation avait pour but de rassembler 'ensemble des acteurs du
domaine gérontologique a travers la mise en place d’ateliers (dépistages au-
ditifs et visuels, simulateur de vieillesse) et de stands d’informations relatifs
aux aides, services et structures existants pour les personnes agées sur le

territoire de La Gacilly.

©000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

A la rencontre des

médecins de ville

Dans le cadre du partenariat
ville-hépital, M. Besson va a la ren-
contre des médecins de ville pour
recueillir leurs impressions et leurs
attentes vis-a-vis du CHIRC. Les
premiéres tendances qui en res-
sortent sont favorables : la présence
du CHIRC est jugée incontournable
et elle est appréciée. L’absence

de nombreuses spécialités en

ville contribue a faire de I'hépital
non seulement un lieu d’hospita-
lisation important mais aussi un
recours en cas de demande d’avis
de spécialiste. A ce titre, I'effort de
diversification de l'offre est salué.
Quelques spécialités sont jugées
sous-représentées au regard des
demandes, comme la dermatologie
et la neurologie.

L’'objectif de ces échanges est de
renforcer les liens entre la méde-
cine de ville et 'h6pital, d’améliorer
le service rendu a la population et
activité de I'établissement.

00 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Des rendez-vous en

un clic avec Doctolib

Le CHIRC se modernise et va
désormais offrir la possibilité a
ses patients de prendre certains
rendez-vous en ligne via le logiciel
Doctolib.

Les services pilotes seront la gyné-
cologie-obstétrique et I'imagerie
médicale, dont le déploiement sera
effectif avant la fin de I'année 2019.
Doctolib sera proposé a toutes les
consultations externes de I'établis-
sement courant 2020.
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C’est le nombre de bébés nés au CHIRC entre jan-
vier et mai 2019.

U &BE

= C’est le nombre moyen d’appels traités
par le standard sur 24h.

ecccccccccccce

L’équipe de peintres
se renforce

Quand les éleves de Saint-Sauveur

rencontrent les professionnels du CHIRC

Jeudi 23 mai, une quarantaine d’éleves de seconde de ST2S (sciences et
technologies de la santé et du social) du lycée Saint-Sauveur sont venus a la
rencontre de neuf professionnels du CHIRC.

L'objectif de cette rencontre, organisée en lien avec I'un des themes de leur
programme scolaire : « ’h6pital entre images et réalités », était de faire dé-
couvrir aux éléves I'hopital et la variété des métiers qu’on y trouve.

Sous la forme d’'un « Qui est qui ? » les éléves, divisés en deux équipes, se
sont affrontés pour tenter d’associer chaque métier au bon professionnel
en leur posant des questions. Résultats : une bonne réponse sur neuf pour
chaqgue équipe ! Notre technicien biomédical est ainsi devenu qualiticien,
notre chirurgien directeur adjoint, notre responsable de la relation avec les
usagers assistante sociale, notre sage-femme agent mortuaire...

Grace au recrutement de deux
peintres supplémentaires, le CHIRC
peut désormais s’appuyer sur deux
équipes de peintres pour redonner
un coup de jeune a ses locaux.

Une premiére équipe, Anthony et
Antoine, réalise depuis plusieurs
années des rénovations des circula-
tions et des chambres.

A partir du 1¢ juillet, une nouvelle
équipe, Justine et Sébastien, va
s’occuper plus particulierement des
urgences. Les circulations vont étre
rénovées avec la mise en place de
circuit de prise en charge, les sols
ainsi que les éclairages vont étre
retravaillés, et enfin I'affectation de
certains locaux va étre revue afin
d’améliorer I'accueil des patients et
les délais de prise en charge.

Un grand merci aux neufs professionnels qui se sont rendus disponibles
pour cette rencontre : Alexandre Guerin (maieuticien), Patrick Dubois (tech-
nicien biomédical), Dr Olivier Le Reun (chirurgien orthopédique), Véronique
Vayssette (assistante sociale), Morgane Ulmann (cadre de santé), Ophélie
Degrez (technicienne QGR), Eric Soubrat (agent mortuaire), Béatrice Bache-
lard (responsable de la relation avec les usagers), Sonia Lemarié (directrice
des ressources humaines et des affaires médicales).

© ©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000
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Un voyage a Disneyland avec ’Amicale z
T
L’Amicale du personnel propose un voyage a Disneyland Paris (2 jours / 1 e
nuit) les 25 et 26 février 2020. Le nombre de place est limité. Cloture des g
inscriptions le 3 juillet 2019. 2

Les tarifs pour les Amicalistes vont de 128 € a 200 € par personne (100 €
pour les enfants de 3 a 11 ans inclus), et comprennent le transport en
autocar depuis Redon, le séjour 2 jours et 1 nuit d’hétel***, les entrées au
parc, et les taxes de séjour. Paiement échelonné possible et étudié lors des
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Plus de détails sur le site de I’Amical : https://amicalechirc.wordpress.com

Pour s’inscrire ou avoir plus de renseignement, ’Amicale propose des permanences :
Le 24 juin de 12h30 a 15h : sur le bloc central (bureau de Riana Douillard)
Le 25 juin de 12h30 a 15h : au SSR (bureau de Sylvie Le Gac)
Le 26 juin de 13h a 15h : 4 Lanrua
Le 28 juin de 12h30 a 14h30 : au SSR (bureau de Sylvie Le Gac) et sur le bloc central (bureau de Riana Douillard)
Le 3 juillet de 12h30 a 15h : & Carentoir et au foyer de vie Camille Claudel
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LE TOUR DE

LA QUESTION

Les troubles musculo

squelettiques

sont-ils inévitables ?

©00000000000000000000000000000000000000 o

Les troubles musculo-sque-
lettiques (TMS) recouvrent un
large ensemble d’affections de
'appareil locomoteur qui se
traduisent, pour la plupart, par
des génes, voire des incapaci-
tés a réaliser des taches quo-
tidiennes. Parmi eux, la lom-
balgie (communément appelé
« mal de dos ») représente une
part croissante des situations.

Les sujets se retrouvent de
plus en plus précocement en
situation d’inaptitude partielle
ou totale. Ces situations ont
des répercussions majeures
sur leur vie professionnelle et
personnelle.

Méme s’ils restent assez rares
dans la population des jeunes
adultes, les TMS touchent
principalement une population
ayant des facteurs de risques
individuels tels que 'avancée
en age, le diabete, I'insuffi-
sance thyroidienne et les rhu-
matismes inflammatoires.

On les retrouve fréquemment
chez les professionnels qui
font appel a la manutention de
charges ou de malades.

Leur fréquence et les consé-
guences médicales sont encore
aujourd’hui sous-estimées.
Mais alors, d’ou viennent-ils et
surtout comment faire pour
diminuer les risques au quoti-
dien ?

Symptomes

Les TMS n’apparaissent pas du jour
au lendemain. Surveillez les signes :

douleurs

raideurs articulaires

raideurs musculaires

perte de mobilité ou de force
signes d’inflammation

fonte musculaire

fatigue

etc.

® 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

« Aujourd’hui le mal de dos est une problématique
centrale de la santé au travail dans un établissement
de santé. Il est la cause d’une dizaine d’accidents de
travail chaque année, qui représentent un nombre
croissant de jours d’absence (280 en 2017), sans
parler des reprises sur poste aménagé ou avec des
inaptitudes au port de charges.

L’'augmentation de I'dge du départ a la retraite vient
accroitre cette problématique, mais aujourd’hui nous
constatons que des professionnels jeunes sont aussi
concernés. L'impact sur leur carriére est alors encore
plus important.

Sonia Lemarié
DRH

Dans certaines situations 'agent n’est plus en capacité d’assurer toutes les
missions propres a son métier, et nous devons alors lui proposer un poste
dit « aménagé ». Plusieurs difficultés se posent alors : la premiére et la plus
fréquente, c’est 'acceptation par le professionnel de ses incapacités, qui le
conduisent parfois a devoir faire le « deuil » du métier qu’il avait choisi. Ce
n’est pas simple, en particulier dans les métiers du soin, mais certains ar-
rivent trés bien a rebondir vers un nouveau projet de reconversion.

Par ailleurs, et notamment pour les agents dont la problématique de santé
n’est pas consolidée, nous mettons en place des aménagements de poste.
C’est souvent un équilibre complexe a trouver car il faut tenir compte a la
fois des restrictions de 'agent mais également des taches a réaliser dans le
service, qui seront donc assurées par I'équipe. C’est pourquoi nous sommes
trés attentifs a la juste répartition des postes aménagés entre les services.
Nous nous efforcons également de faire en sorte que des organisations
transitoires de postes aménagés ne se transforment pas en « temporaire qui
dure », pour que chaque agent qui rencontre temporairement une difficulté
puisse bénéficier d'un aménagement.

Depuis plusieurs années 'laccent est mis sur la prévention primaire, avec par
exemple la mise a disposition de matériel adapté (léve-malades notamment)
et 'organisation réguliere de formations spécifiques sur les gestes et pos-
tures adaptés a la manutention des patients et au port de charges.

Nous avons la chance, au CHIRC, de disposer de formateurs internes pour
assurer plusieurs sessions chague année, organisées dans nos locaux et
spécialement adaptées pour notre personnel. Les professionnels du secteur
administratif ont aussi la possibilité de bénéficier de formations spécifiques,
plutdt axées sur les postures adaptées au travail sur écran par exemple. »
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« Les causes des TMS peuvent étre classées en cing
catégories.

1. La manutention manuelle

Le port de charge lourde au quotidien est le facteur
de risque le plus important. Il s’aggrave lorsque les
efforts sont prolongés et répétés dans le temps. I
existe de nombreuses aides a la manipulation dans
tous les domaines (soin, logistique, technique...) limi-
tant le risque de TMS. Leur utilisation peut vous étre
présentée dans des programmes de sensibilisation
aux bons gestes et postures.

Guillaume Royer
Ergothérapeute

2. Les postures prolongées

Tous les travaux qui impliquent I'utilisation prolongée d’un écran sans pauses
peuvent favoriser I'apparition de TMS. Pour tous les métiers de bureau, la
pause et I'installation d’un matériel adéguat sont nécessaires (posture, amé-
nagement du poste et des écrans, clavier et souris).

3. L’organisation de travail

L’absence ou l'insuffisance d’aide humaine (vacances, arréts maladie...)
génerent inévitablement de mauvaises pratiques et des risques de fausses
manipulations en voulant « aller plus vite ».

4. Les risques psychosociaux

Stress, exigence émotionnelle, autonomie limitée, mauvaise qualité des
rapports sociaux au travail sont autant de facteurs aggravant la pénibilité du
travail et le mal de dos.

5. Les caractéristiques personnelles et I’hygiéne de vie

Il est important de noter que si le travail peut induire des postures contrai-
gnantes, I’hygiéne de vie personnelle des professionnels a également une
influence trés importante sur le risque de TMS. »

©000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Bons réflexes pour protéger votre corps

Entretien de la masse musculaire
Que ce soit de la simple marche
a pied ou une longue séance de
sport, restez constant et régulier

dans votre pratique physigue.

Réveil en douceur
Au saut du lit, dans les transports
ou au cours de la journée, pensez
a étirer votre corps pour réveiller
vos muscles et articulations.

N—
Pauses réguliéres
Les TMS apparaissent lorsque vous
sollicitez les mémes parties du
corps sans prendre le temps de les

laisser se reposer. Pensez a faire
15 min de pause toutes les 2h.

® 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Marie

Agent d’accueil

« J’ai commencé a travailler au
CHIRC en 2001 en tant quU’ASHQ.
J’ai été titularisée aux Mariniers en
2004, et j’y suis restée jusqu’a mes
problémes de dos en 2016.

Aprés un premier arrét, je pensais
pouvoir reprendre mon ancien poste,
mais je me suis vite apercue que ce
serait trop difficile. J'ai ensuite suivi
un parcours de soins et de rééduca-
tion. Il m’a fallu attendre longtemps
pour pouvoir participer a « I'école

du dos » mais le programme est trés
complet : sport, kiné, balnéothérapie,
et beaucoup d’exercices a faire soi-
méme. Grace a cet accompagnement
j’'ai pu reprendre le travail, et c’était
un vrai soulagement de retrouver
une vie sociale !

A ma reprise, on m’a proposé un
poste administratif, donc un univers
qui m’était totalement inconnu. Le
plus difficile a été de faire le deuil
de mon meétier, mais aussi d’accep-
ter de ne plus pouvoir faire toutes
les choses de la vie courante que
j'avais I’habitude de faire. L’intégra-
tion aupres d’une nouvelle équipe,
la perception par certains collegues
d’un poste allégé, et la découverte
d’un nouveau métier n‘'ont pas été
des choses simples. L’'adaptation
du matériel a aussi pris du temps :
je remercie Cindy, I'ergothérapeute
pour le fauteuil gu’elle m’a apporté.

Aujourd’hui, mon poste d’agent
d’accueil me permet de maintenir
un contact avec les patients. Je les
écoute et j'essaie d’avoir un sourire
et une attention pour chacun. Je
trouve de la reconnaissance aupres
d’eux au quotidien. J’ai réussi a
trouver ma place au sein de I'équipe
(je remercie d’ailleurs mes collé-
gues, car ils m’aident les jours ou
c’est plus difficile) et je me sens
utile pour I'établissement. Je m’en
apercois quand je suis absente,
avec tout le travail a rattraper !

Maintenant il faut que je pense a

la suite et a mon projet sur le long
terme, mais c’est une réflexion
longue et difficile, afin de trouver un
métier qui me plaise tout en étant
compatible avec mon probleme de
dos... J'essaie de continuer a bou-
ger a mon rythme, pour prévenir les
rechutes ou aggravations. »

“L.N"leanoysia
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Meédecine polyvalente
Situé au 6¢° étage, le service est réparti en deux secteurs de 15 lits
chacun : un secteur a orientation polyvalente, géré par le Dr Tcheuf-
fa, et un secteur a orientation pneumologique, géré par le Dr Baron,
également chef du podle spécialités médicales.

Comme tous
les matins,
c’est I’heure
des transmis-
sions entre
I’équipe soignante

de nuit et celle

de jour. Elles
permettent aux
équipes de faire le
point sur chague
patient : constantes,
sommeil, soins,
surveillances spéci-
figues, événements
importants...

Linfirmiére et 'aide-soignante débutent leur tour
de soins : distribution des médicaments, relevé
des constantes, vérification des perfusions, pré-
lévements, évaluation de la douleur... Ce travail en
binbme permet de ne rien laisser au hasard. Le tour
de soins va se prolonger tout au long de la matinée
avec notamment la réalisation des toilettes, des pan-
sements, la visite du médecin, du kiné, de la diététi-
cienne, des équipes transversales, etc.

Les soins d’hygiéne cor-
porelle sont des actes
réalisés trés fréquem-
ment par les aides-soi-
gnantes auprés des patients
hospitalisés. Afin d’améliorer
au mieux ces moments, une
baignoire de soins a ultrasons a
été installée en 2017 pour la prise
en charge des personnes dou-
loureuses et/ou inconfortables.
Cette baignoire offre une panoplie
d’avantages qui vont favoriser la
relaxation et la détente.

Dans le méme esprit, un projet est
actuellement mené au sein du service
sur l'utilisation d’une solution lavante
sans rincage auprés des personnes

en situation palliative. L’'objectif est de
limiter la douleur induite par les soins,
tout en procurant apaisement et bien-
étre lors de la toilette.

L’ASHQ (agent de service hospitalier qualifié) participe
a la distribution des repas avec les aides-soignantes. Le
matin méme, il a vérifié la conformité et les températures
des repas. Il a également préparé les plateaux, notamment
en fonction des régimes et des souhaits de chacun. Le
service travaille en collaboration avec une diététicienne
qui prend en charge les patients dénutris ou ayant des
régimes spécifiques. Par ailleurs, un projet de repas «

a la carte », en collaboration avec la cuisine, est en réflexion pour
les patients en soins palliatifs.




&@ SAVIEZ=VOUS @Apr‘es la réfection de son hall d’accueil, le service finalise la rénovation

des couloirs du secteur d’hospitalisation. Les patients sont désormais accueillis dans un service a
dominante bleu outremer, une couleur connue pour ses vertus relaxantes, pour une ambiance sereine
et apaisante. L’ensemble du service tient a remercier I'équipe de peintres pour leur travail de grande
qualité mais aussi pour leur discrétion et leur bienveillance envers les patients du service.

Sylvie Fraslin, cadre du service mais égale-
ment cadre du pdle spécialités médicales,
assiste aux transmissions. Diplébmée cadre de
santé en 2010, elle est en poste dans le ser-
vice de médecine polyvalente depuis 2008.
Elle gére, organise et planifie le service et
I’équipe soignante. Elle est également cadre
de ’'Equipe Mobile de Soins Palliatifs (EMSP)
depuis 2012, date de sa création.

2018, une
infirmiére du service
accompagne les méde-
cins lors des consultations. Elle
participe a I'accueil et a l'installation
des patients, elle prend leurs constantes,
échange avec eux a propos de I'examen... Lors des
consultations de vasculaire, elle peut étre amenée a effectuer
des prélevements ou encore faire une réfection de pansement.
Pour les consultations de cardiologie, c’est I'infirmiére qui va poser
les holter, réaliser les ECG, accompagner les épreuves d’effort (ou
la présence d’un soignant est obligatoire).

Les infirmieres du service se relaient une semaine sur huit sur le sec-
teur de consultation. Cela permet de faire du lien avec les patients
pris en charge en hospitalisation, mais aussi de faciliter le parcours
du patient et la qualité de I'accueil. Pour les infirmiéeres, ce poste leur
permet également de gagner en expertise au contact des médecins.

La nuit, le calme s’ins-
talle mais le personnel
continue bien évi-
demment d’assurer les
soins. L’agitation peut

d’ailleurs rapidement

revenir avec des entrées
en provenance des
urgences.

La nuit est souvent

source d’angoisse

pour de nombreux
patients, la présence
d’une infirmiere et d’une
aide-soignante rassure et
sécurise. Elles prennent
leurs postes a 20h45 et ter-
minent leurs nuits a 6h45,

Les AMA (assistantes médico-adminis-
tratives) gerent les consultations externes
du 6¢ étage. A savoir, les consultations
spécialisées de cardiologies, les échogra-
phies cardiaques, les épreuves d’efforts et
la lecture d’holter, qui sont effectués par le
cardiologue, ainsi que les consultations de

meédecine vasculaire, les bilans d’insuffisance
veineuse et les écho-doppler, qui sont réalisés
par le Dr Omarjee.

A noter que le Dr Baron propose des consul-
tations de pneumologie, des explorations
fonctionnelles respiratoires, et des tests
d’allergologie respiratoire au 5¢ étage, et de la
polysomnographie au 3¢ étage.

a la fin des transmissions.
De jour comme de nuit, les
soighants ont la possibilité
d’utiliser des huiles essen-

tielles, par diffusion ou en

association avec le toucher
massage, afin de réduire I'an-
xiété des patients.

“l.N"leanoysia
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BIO EXPRESS

BEP Sanitaire et Social au lycée professionnel La Roseraie a Angers
BTA SMR au lycée professionnel a Saint Barthélémy d’Anjou
2008-2018 : ASHQ au CHIRC en médecine polyvalente.

Depuis nov. 2018 : ASHQ a 'EHPAD de Carentoir

Titulaire d’un BEP Sanitaire et Sociale, Vanessa
Rebillon est en poste au CHIRC depuis 2008.
D’abord ASHQ au sein du service de médecine
polyvalente sur le site de Redon, Vanessa a re-
joint depuis peu I'’équipe de 'TEHPAD de Carentoir.

Tous les jours, avec ses collegues, elle nettoie
les chambres, entretien et désinfecte les sols, les
murs, les toilettes, les salles de bains... un réle
essentiel qui permet d’assurer le confort des
patients et des résidents.

QU’AIMERIEZ-VOUS TRANSMETTRE A TRAVERS CE
JOURNAL ?

Qu’il ne faut surtout pas penser que '’ASHQ n’est la
« gque pour le ménage ». Les résidents et I'’équipe
soighante nous montrent bien qu’on a notre utilité.
C’était également le cas quand j'étais en médecine
polyvalente a Redon. C’est tres positif pour nous !

On entend souvent les gens dire « c’est la femme
de ménage », moi ce terme ne me choque pas. Je
trouve méme que contrairement a I'’équipe soi-

gnante, nous avons le « bon réle ». Lorsque l'infir-
miére vient pour faire un soin, ou l'aide-soignante
pour faire une toilette, les patients et les résidents
n‘apprécient pas toujours. Alors que je n’ai jamais

entendu quelgu’un se plaindre lorsque je viens pour

faire le ménage.

Vanessa REBILLON

Agent de service hospitalier
qualifié (ASHQ)

LE METIER D’ASHQ EST-IL DIFFERENT EN MILIEU
HOSPITALIER ET EN EHPAD ?

De maniere générale, le role de ’ASHQ est I'entretien
des locaux.

Lorsque jétais sur le site de Redon, c’était un mélange
hotellerie/ménage, les taches étaient donc trés variées,
et il y avait peu de place pour la routine.

A 'EHPAD de Carentoir, oU je suis dans I'équipe d’entre-
tien des locaux, le service que I'on donne n’est pas tout
a fait le méme. L’aspect social est treés important, que
ce soit en milieu hospitalier ou en EHPAD, mais il y a un
lien ici qui est différent et qui est agréable puisqu’on
apprend a connaitre les résidents au fil des jours. A
mon arrivée, j’ai pris le temps de noter les habitudes

de chacun. Je sais par exemple que certains résidents
préferent ne pas étre présents lorsque que je fais le mé-
nage dans leur chambre. Je viens donc a un moment de
la journée ou ils sont en activité, cela prouve gu’ils ont
confiance en nous.

Je fais également trés attention en leur demandant
'autorisation de bouger leurs affaires. Je pense gu’ils
apprécient ce coté-1a, ou il y a du respect, car pour eux
ce n’est pas un simple EHPAD, c’est leur « maison ».

QUELLES SONT LES QUALITES REQUISES POUR EXERCER

Je dirai que les principales qualités sont d’avoir un bon
relationnel et d’étre patient.

Mais il faut aussi avoir une capacité d’adaptation, étre en
mesure de prendre des initiatives et étre rigoureux. On
ne demande pas le méme niveau d’hygiéne en EHPAD
(ou a I'hépital) gu’a la maison.

Sl VOUS DEVIEZ ETRE QUELQU’UN D’AUTRE LE TEMPS
D’UNE JOURNEE, QUI SERIEZ-VOUS ?

Je redeviendrais un enfant. L’enfance c’est I'innocence
et la spontanéité. Chez les enfants il n’y a pas de juge-
ment d’autrui, ils montrent leurs émotions sans filtre,

il N’y a rien a cacher. Et puis on le dit tous : « qu’est-ce
que c’était bien quand jétais petit ! ».



Anne-Sophie Damiani est enseignante en activité physique adapté (APA) sur le site de Redon, et Morgane Le Gall
sur le site de Carentoir. Leur rble est de proposer des programmes d’activité physique dans un but de rééduca-
tion, de réadaptation, d’éducation, de prévention et d’insertion sociale.

QUELLES SONT LES PRINCIPALES MISSIONS DE L’APA ?

ASD : Nos missions vont varier en fonction des services
dans lesquels nous intervenons et donc de la patien-
téle : personnes agées, lombalgiques, post-opératoire
orthopédie-traumatologie, post-AVC, etc. Notre princi-
pal objectif est de travailler sur la réautonomisation et la
réadaptation a l'effort.

QUE PENSENT LES PATIENTS DE L’ACTIVITE PHYSIQUE
ADAPTEE ?

MLG : Quand nous nous présentons en disant que nous
sommes éducateurs sportifs, beaucoup nous disent : «
du sport ?! Mais je n’en ai pas besoin ! ».

ASD : C’est particulierement vrai quand nous interve-
nons aupres d’une patientele vieillissante. Le sport n’est
pas du tout dans leur culture et cela leur fait peur.

MLG : Mais ils se rendent compte que les exercices sont
adaptés a chacun. lIs sont ensuite méme fiers de dire : «
je vais au sport ! ». Cest trés positif pour nous car notre
réle est aussi que les patients integrent 'activité phy-
sique en post-hospitalisation dans leur hygiéne de vie.

A QUOI RESSEMBLE UNE DE VOS JOURNEES TYPE ?

MLG : En arrivant le matin, je commence par lire les
transmissions de la veille pour connaitre I’état de santé
de chaque patient et pouvoir adapter ma prise en
charge en fonction des difficultés et besoins de chacun.
Ensuite, toute la journée je prends en charge des pa-
tients en individuel ou en groupe et une a deux fois par
semaine, j'interviens avec I'ergothérapeute pour réaliser
des ateliers « équilibre » adaptés aux patients du SSR et
aux résidents de 'EHPAD.

ASD : Mes journées sont quasiment similaires, mais

en fonction des moments de la journée jinterviens
dans différents services. J'interviens principalement au
MPR, SSR2 et SSR3, ou les patients sont pris en charge
individuellement ou sous forme d’atelier collectif. Trois
fois par semaine, nous proposons des ateliers au Court
Séjour Gériatrique avec I'ergothérapeute.

COMMENT DEVIENT-ON APA ?

ASD : Je suis issue d’une fac de sport ou j’ai passé une
licence en métiers de la forme avant de devenir profes-
seur de fitness pendant deux ans. J’ai ensuite fait une
reprise d’étude en licence pour intégrer la filiere APA.
MLG : J'ai réalisé une licence STAPS spécialisée en
activité physique adaptée, les deux premiéres années a
Rennes et la troisieme a Brest. Puis je suis revenue sur
Rennes pour passer un master M2S (mouvement sport
santé), qui est davantage basé sur la recherche, la phy-
siologie, la biomécanique...

COMMENT GARDEZ-VOUS LA FORME ?

MLG : Je fais de la marche, de la course a pied, ainsi que
du basket a raison de deux entrainements par semaine
et un match tous les week-ends.

ASD : Je fais du sport environ quatre fois par semaine,
notamment de la course a pied, de la natation et du
fitness. Difficile d’étre APA sans étre sportif soi-méme !

Morgane LE GALL

Enseignante APA (a4 gauche sur la photo)

2015 : stage dans un IME a Brest
2016-2017 : entraineur de basket a Redon
2017 : stage a 'EHPAD de Carentoir
Depuis juil. 2017 : APA au SSR de Carentoir

Anne-Sophie DAMIANI

Enseigna nte APA (& droite sur la photo)

2014-2016 : APA a 'EHPAD des Champs Bleus (Ve-
zin-le-Coquet)

2017 : APA en remplacement au Pdle Saint-Hélier et a la
clinique Saint-Yves (Rennes)

Depuis déc. 2018 : APA au CHIRC (site de Redon)

QUELLE DIFFERENCE ENTRE APA ET KINE ?

ASD & MLG : En ville comme a I’'hdpital, les enseignants
en « activités physiques adaptées » (APA), sont sou-
vent confondus avec les kinésithérapeutes. Méme s'ils
peuvent proposer des situations motrices similaires,
I'objectif ne sera pas le méme. Le kiné va par exemple
rééduquer un patient a la marche, tandis que 'APA va
utiliser la marche pour travailler les capacités cardio-res-
piratoires. L’APA ne peut donc pas remplacer le kiné,

et inversement. Ce sont des métiers différents, mais
complémentaires.

LN |eanoysia
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Benjamin Ramier
Urgentiste

Venez jouer au foot
avec le CHIRC

« Depuis septembre 2018, des
matchs de football sont organisés
pour le personnel de I'hépital tous les
lundis de 19h30 a 21h, dans la bonne
humeur, sans esprit de compétition.

L’ensemble du personnel hospitalier
est le bienvenu : les garcons, les
filles, les infirmiers, les aides-soi-
gnants, les médecins, les manipu-
lateurs radios, et tous les autres !
Qu’importe votre niveau, ces
matchs sont 'occasion de partager
un bon moment et de renforcer la
cohésion intra-hospitaliere. Cer-
tains collégues emmeénent parfois
leurs enfants, et des collegues
sapeurs-pompiers jouent réguliere-
ment avec nous. Alors n’hésitez pas,
rejoignez-nous ! »

Plus d’infos : 06 13 42 62 88

Valérie Serra-Maudet
Chirurgien

Le Rallye des Gazelles, une aventure magique

« Le 29¢ Rallye Aicha des Gazelles, rallye de navigation féminin, s’est tenu
du 20 au 28 mars 2019 au Maroc. Le but est de faire le moins de kilométres
possible pour joindre les points de passages obligatoires, sans GPS, avec
seulement des cartes et une boussole. Une épreuve éprouvante physique-
ment et psychologiguement pour les participantes, qui justifie la logistique
impressionnante et millimétrée de leur sécurité.

D’abord gazelle, puis médecin du rallye depuis 16 ans, j'ai proposé cette
année au Dr Chauvel et au Dr Ramier de rejoindre I'aventure ! Nous étions
donc trois médecins du CHIRC a rallier bénévolement I’équipe médicale de
'’événement, composée au total de six médecins.

Sur huit étapes, nous avons encadré les 158 équipages dans les paysages dé-
sertiqgues grandioses du sud-est marocain. Outre les soins et le suivi médical et
psychologique des gazelles, deux évacuations héliportées ont été nécessaires
pour des urgences traumatologiques non vitales. Les gazelles et leurs méde-
cins sont revenus la téte pleine de rencontres et de souvenirs inoubliables... »

Gabrielle Parfait
Chargée de communication

Des promenades qui ont du chien

« Voila six mois que j’ai inscrit mon chien Oski a I’école des chiots chez Ca-
niskol. Outre les cours d’éducation, Caniskol propose de nombreuses activi-
tés comme de I'agility, du cani-paddle, et des balades sociales !

Une fois par mois, nous retrouvons une quinzaine de chiens et leurs maitres
pour une bonne heure de balade, le plus souvent en forét. L’'occasion pour
Oski d’enrichir sa vie sociale, de faire de nouvelles rencontres canines et
humaines, mais surtout de s’'amuser et de se dépenser !

C’est aussi 'opportunité pour moi de partager un moment agréable mon
chien, de rencontrer d’autres personnes qui ont souvent le méme amour de
'animal, et de découvrir des lieux de promenade agréables. »



Sylvanie Panhaleux
Infirmiere

Le Pays de Redon,
une richesse
culturelle!

« Nous comptons énormément d’ar-

tistes sur le Pays de Redon, de tous
les ages et de tous les styles, no-
tamment dans le domaine musical !

Musicienne a mes heures perdus et

trés entourée amicalement de musi-

ciens, nous avons eu envie de nous
retrouver sur une méme scéne,

un méme soir, dans un méme lieu,
avec la volonté de partager et faire
découvrir notre musique. C’est de
la qu’est né le Festival « Le Son Des
Potes ». Pour notre 3¢ édition (1ér
en tant que festival public), du rock,
de la funk, de la chanson francaise...
seront au programme.

Retrouvez nous le samedi 21 sep-
tembre 2019 au lieu-dit Le Bellion
a Fégréac, dés 19h30.

Sandrine Marquet
Cadre de santé

Entrée payante, restauration et
camping sur place.

Programmation : Penny Was Right,
Catherine Baseball, Djou Fonk,
Bastringue Général, Les Accords
d’Eon, Cassette. »

La radio locale, une
antenne au service
de la communauté

« J’ai commencé l'activité de chro-
nigueuse santé suite a une annonce
parue dans le journal de ma ville.
J’ai eu l'occasion pendant quelques
années d’étre rédactrice dans le
journal du personnel d’'un établis-
sement ou j’ai travaillé, donc I'idée
de la radiophonie m’a paru étre une
nouvelle expérience intéressante.

La radio locale est un vecteur de communication assez riche mais c’est sur-
tout un moyen de présenter des sujets a des personnes vivant dans le méme
bassin de vie, et d’essayer de leur apporter un éclairage a des questionne-
ments que je peux rencontrer dans mon quotidien professionnel.

Les sujets que je traite peuvent concerner la prévention des maladies, I'in-
formation sur des pathologies, la présentation de méthodes innovantes dans
les prises en charge des patients... Je souhaite également étre en lien avec
I'actualité sanitaire du moment en essayant de faire un focus sur I'impact

dans notre région.

Passées les premiéres appréhensions concernant la prise de parole derriére
un micro, cette activité est enrichissante car elle m’oblige a étre a I'’écoute
des demandes des auditeurs. J’ai aussi 'impression, a mon petit niveau, de
répondre aux interrogations des usagers et de faire un peu de prévention.
Cela est gratifiant ! » Pour retrouver ses podcasts : www.radiolaser.fr

Curry thai de crevettes
au coco

800g de crevettes roses
cuites et décortiquées

2 oignons émincés

3 gousses d’ail écrasées
80 cl de lait de coco

1 morceau de gingembre
frais d’environ 10 g émincé
1c. a soupe de concentré
de tomates

1c. a soupe de curcuma

2 c. a soupe de sauce soja
1 c. a soupe de curry doux
3 c. a soupe d’huile de
tournesol

Sel

Faire revenir dans I'huile a
feu moyen les oignons, l’ail,
le gingembre, les épices et
le sel. Laisser cuire a feu
doux pendant 5 min en re-
muant de temps en temps.
Retirer du feu et ajouter les
crevettes, le concentré de
tomates, la sauce soja et le
lait de coco. Laisser mari-
ner au moins 30 min.
Verser le tout dans une
sauteuse et faites mijoter a
feu moyen pendant 10 min.
Gouter et rectifier I'assai-
sonnement si nécessaire.

Il est possible de remplacer
les crevettes par du poulet,
du poisson...

La sauce peut-étre conge-
|ée et servie pour accom-
pagner un poisson.



C’est le nombre moyen de bulletins de paie édités chaque mois.

Comment lire son bulletin de paie ?

Chaque mois, vous étes destinataire de votre bulletin de paie. Celui-ci comporte le montant de votre traitement et
de vos primes, mais également les cotisations sociales a votre charge et a la charge de 'employeur. Voici les informa-
tions a connaitre pour bien comprendre votre bulletin de paie.

INDICATEURS QUI
SERVENT AU CALCUL
DE LA PAIE

La rémunération brute
est composée de votre
salaire de base (déter-
miné en fonction de
votre indice majoré,

lié a votre grade et a
votre échelon, ou de
votre contrat de travail),
et des accessoires du
salaire soumis a coti-
sations (comme par
exemple les primes

et gratifications, les
indemnités de congés
payés, les compléments
de salaire...).

PRELEVEMENT A LA
SOURCE

Suite a la mise en place
du prélévement a la
source au 1° janvier
2019, le « net a payer
avant impdt » est
communiqué a titre
indicatif. Figurent éga-
lement votre taux de
prélevement a la source
(issu de votre derniére
déclaration de revenus)
et le montant prélevé
par 'employeur pour le
compte du Fisc.

A RETENIR

Au moment du versement de
votre salaire, un bulletin de
paie doit vous étre remis.

Bulletin de Paie
MAI 2019

Code Agent:

Statut:

C.H.I. REDON-CARENTOIR N
8 avenue Etienne Gascon

35600

REDON

Etablissement: 134 034 Centre Hospitalier Redon

Afectstons 4111 Cardiologie Pneumologie

Mode de paiement bancaire

Echelle oo Temps de

000430 D
1/1

Toux
Rémunération Echelon Indice Majoré  ravail Rémunération [

o Jous ] No Jours M nfants
Réouit ___Plein ___Rédult

Nombre.

Part Patronale

Code 0 Nombre
e Libellé ouTaux Base (!;x” A Payer A Déduire Taux Montant
Rémunération brute
001 Traitement Indiciaire 1518,27 1518,27
075 Ind. Différentielle SMIC 2,95
080 Prime Sujétion 10,00 1518,27 151,83
090 Prime Forfaitaire 1,00 15,24 15,24
21C Indem. Compensatrlce CSG 19,64
335 Prime 2eme Cat: Ta 38,00 0,31IM-1 11,78
200 Ind. Trav. Imtensif Nult 0,50 1,07|M-1 0,54
450 Ind. Sujétion Speclale 13,00 9,58 124,66
480 Ind. Forfait. & 3,00 47,85|M-1 143,5
528 Ind. chaussures(Non Soum) 1,00 32,74 2,73
Brut imposable 1988,46
Cotisations
S.S. Totalité 0,40 1988,46
S S Plafonnee 6,90 1988,46
0,50 1953,66
C S G Déduct ble 6,80 1953,66
S.G Non Déductlble 2,40 1953,66
IRCANTEC Tranc e 2,80 1988,46

Autres charges
Total cotisations

Autres retenues
Retenue Nourriture

Total autres retenues

35,00
35,00

IMENSUEL IMPOSABLE NET 1654,78
[CUMUL AVANTAGE EN NATURE

[CUMUL ANNUEL IMPOSABLE 8099,30 ATD

INFORMATIONS:

limitation de durée, aucun duplicata ne pourra étre délivré.

) M-1=Mois précédent / E=Rappel sur exercice hors M-1/ EA=Exercice anterieur

<vide> : données concernant
M-1:
E : rappel concernant 'année
EA :

Net a payer = salaire brut -
les cotisations et versements
aux différents organismes

rappel concernant le mois précédent

rappel concernant les années antérieures

le mois en cours

sauf M-1

Patrons et salariés versent
des cotisations aux orga-
nismes de retraite, chdbmage...

IDENTIFICATION DE
L’EMPLOYEUR

Les cotisations sociales
sont calculées sur

la base de votre
rémunération brute.

Elles sont collectées
par des organismes
comme la Sécurité
Sociale ou Pble Emploi
afin d’étre redistribuées.
Vous bénéficiez en
contrepartie d’'une
couverture partielle ou
totale de frais divers
(maladie, accident

de travail, chdmage,
retraite...).

On distingue les

qui sont a votre charge
et déduites de votre
salaire brut, et les

qui sont dldes par
'employeur.

\ NET A PAYER

Dorénavant, le « net a payer » cor-
respond au montant que vous per-
cevez apres prélevement a la source
du montant mensuel de I'impoét da.

En cas de maladie ou de
chémage, vous touchez des
indemnités.



gﬂ C’est le nombre de recrutements d’agents

contractuels de remplacement sur la période estivale

(dont 15 enfants du personnel).

en mai 2019.

e0e0ccccccccce

@ C’est le nombre de postes ouverts a la mutation

FORMATION

Bilan de formation 2018

Le CHIRC propose un panel de formation qui permet, chaque année, d’aider

ses agents a maintenir ou a développer leurs connaissances et compétences.

Formations réalisées par des formateurs internes :

e AFGSU : 8 agents formés en AFGSU1 et 41 en AFGSU2
¢ Gestes et postures : 46 agents formés

¢ Toucher relationnel : 46 agents formés

La durée moyenne d’une formation est de 2,03 jours par agent.

Les 10 formations les plus suivies en 2018 :

AFGSU : 49 agents

CONO ORGP

Gestes et postures : 46 agents

Toucher relationnel : 46 agents

Perfectionnement au don d’organes : 29 agents
Gestion du stress et violence : 26 agents

Droit des usagers : 25 agents

Journées nouveaux arrivants : 25 agents

Prévention et gestion violence d’un usager : 23 agents
. Management et RPS : 9 agents

10. Sécurisation du circuit du médicament : 16 agents

Sécurité incendie

e« 257 personnes formées sur la sécurité incendie

©000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Les postes a

pourvoir

Offres médicales

¢ Addictologue

¢ Anesthésiste-réanimateur
« Cardiologue

*  Généraliste-interniste
e Gériatre

¢ Oncologue

¢ Pédiatre

¢ Psychiatre

¢« Radiologue

¢ Urgentiste

Offres paramédicales

¢ Aide-soignant

¢ Ergothérapeute

¢ Infirmier

* Infirmier anesthésiste

¢« Kinésithérapeute

¢« Manipulateur radio

¢« Préparateur de pharmacie

Offres administratives et
techniques
¢« Famille d’accueil thérapeutique

Pour en savoir sur les postes
disponibles :
www.ch-redon-carentoir.fr

© 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000
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A Phonneur

Période du 01/01/2019
au 20/06/2019

DEPARTS EN RETRAITE

Personnel non-médical
¢ Marie-Annick BREGER
e Patrick LORENT

Personnel médical
Jacques BOULBIN
(anesthésiologie)
Walid EL ZIBAOUI
(chirurgie orthopédigue)
Alain MICHEL
(chirurgie viscérale)

MISES EN STAGE

e Manon DANET
¢ Margaux MARQUIS

MUTATIONS ENTRANTES

Personnel non-médical
Stéphanie BIGOT
Bénédicte DESCHENES
Sophie LALIGANT
Stéphanie LE BIHANNIC
Maggy REFFRAY
Caroline TETARD

NOUVEAUX MEDECINS

Phillipe PANHALEUX
(addictologie)

Javier ARIAS
(urgences)

Franck BECQUET
(ophtalmologie)
Clément TRACOL (UPA)

©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Vos interlocuteurs

PERSONNEL NON MEDICAL

¢ Valérie RIAUX : resp. du personnel non médical, resp. carriere « 02 99 71 79 75 - valerie.riaux@ch-redon.fr
* Isabelle BOURRIER : protection sociale, retraite « 02 99 7179 72 + isabelle.bourrier@ch-redon.fr
e Chantal STREIBEL : personnel contractuel « 02 99 71 71 89 * chantal.streibel@ch-redon.fr

e Sandrine LLOLIVIER : responsable recrutement « 02 99 71 71 61 - sandrine.llolivier@ch-redon.fr

PERSONNEL MEDICAL

e Lydia GUERRIER : pdles spécialités chirurgicales, support clinique « 02 99 71 7117 - lydia.guerrier@ch-redon.fr
o Ghislaine CAILLE : pdles spécialités médicales, femme-enfant, santé mentale et addictologie, gériatrie «
02 99 7172 75 - ghislaine.caille@ch-redon.fr
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A qui sont ces yeux? Mots mélés

Associez chaque paire d’yeux a la Retrouvez dans la grille les mots donnés dans la liste. Les mots peuvent étre
personne qui lui correspond. cachés a I'endroit, a I'envers, en diagonale, a ’horizontale, ou a la verticale.
Déchiffrez ensuite le mot mystere a partir des lettres restantes !
1. Nidal Al Assas
2. Patricia Bloyet e Admis
3. Patricia Le Bot « ARS B|H|IO|P| T | T A|JU|X]|F|IM
4. Fanny Piquerel « Bébé L E S D D N E M| A X E
5. Nelly Quillaud * Blessées
6. Soisic Ruiz * Brancards E P B | A E P|O | U L S D
. Déce
eces S R | A E N C I M T I |
¢ Examens
* Hopitaux S|A|C|T|T|T|E|A|Il|M]|C
* Identito
. IFAS E N F E | A E S O| D | A
’:_”temat Elc|L |1 |T|E|D|A|L|A|M
. it
¢ Malade S O R D|O|N N A | N C E
= Medicament b Gt g RIN|A|T|T|R]|N
¢ Ordonnance
* Patients B|R|A|N|C|A|R|D/|S| I |T
« Pouls
«  Samu E P| O]|C S O | H T E T S
¢ Santé

e Stéthoscope Mot mysteére :

Docteur Mystére

Reliez chaque organe a 'emplacement qui lui convient sur l'illustration, et
associez-y le ou les praticiens qui interviennent sur ces organes dans le
cadre de leur(s) spécialité(s).

Cerveau e e Dr Baron

Estomac e e Dr Becquet

e Dr Braconnier

Le saviez-vous ? Intestin e

Patrick Gaudin, photographe

amateur, a réalisé un repor- CEil o
tage-photos du bloc opératoire

du CHIRC. Son travail sera

® Dr Chaaban

exposé au Chateau du Parc Poumons ¢ * DrlLorcy
Anger dans le cadre du festival
La Redonnaise de Photogra- . .

. . Reins o e Dr Mathieu
phie du 1¢" au 31 aolt 2019.
Pour les plus patients, ses . .
photos seront exposées dans Veines e * Dr Omarjee
le hall de I’'hépital a partir de
janvier 2020. Vessie ® Dr Tracol

Les photos du jeu « A qui sont
ces yeux ? » sont issues du
reportage-photos réalisé par
M. Gaudin. Merci a lui !

Les réponses au prochain numéro !



