
U.C.C : Unité 
Cognitivo 

Comportementale
*M *B

 

U.H.R : Unité
d'Hébergement

Renforcée
 *C *B

Soit

Hôpital de jour
 gériatrique

*M *B *C 

Equipe mobile
intra hospitalière 

de gériatrie
*M *B *C

Schéma d'orientation vers les ressources en 
psychogériatrie sur territoire 

du Littoral Pas-de-Calais

Soit

Adressage  direct possible
 après élimination 

d'autres pathologies aigües  (AVC...)

Soit

Urgences
*M *B *C

SSR 
gériatrique

*M *B *C

Court séjour
*M *B *C

Situation B : patient présentant un trouble psycho-comportemental
chronique ne nécessitant pas d'évaluation en urgence

Psychiatrie 
de liaison
*M *B *C

Repérage des troubles : entourage, famille ou tout professionnel du champ
sanitaire, médico-social ou intervenant dans le parcours de santé de la personne

Prescription médicale nécessaire pour toute orientation sauf demande
d'urgence

Situation A : patient présentant un trouble psycho-comportemental aigu
nécessitant une évaluation en urgence (hétéroagressivité, mise en danger...)

Majoration des troublesSoit OUI

NONStabilisation du patient : 
Retour sur son lieu de vie

E.H.P.A.D
En unité protégée

troubles
 modérés

U.S.L.D
Non autonome

 dans les
  déplacements

Autre lieu 
de vie

ORGANISATION DU SUIVI DANS LE PROJET MEDICAL ET PARAMEDICAL

CLEF DE LECTURE  

  *C = CH CALAIS
  *B = CH BOULOGNE
  *M = CH MONTREUIL
  *IC = Institut Calot (Fondation Hopale)
  *CL = Clinique du littoral

Les structures bénéficiant du service/ de l'unité
seront référencés avec le code couleur mentionné ci-
dessus

Soit

Maladie neurocognitive Maladie psychiatrique

Soit

Consultation 
mémoire

*M *B *C *IC

Soit

Personne > 65
ans : 

consultation au
C.M.P de

 son secteur
*M *B *C

Equipe mobile de
psychogériatrie

(EHPAD)
*M *B *C 

Hôpital de jour
 psychogériatrique

*CL

Equipe mobile
extra hospitalière 

de gériatrie
*B 

Equipe 
Gériatrique

d'Expertise à 
Domicile

*C 

Accès à la
cartographie 

des ressources 
en psychogériatrie

 du territoire
(CR3PA)


