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L’association ACOMAD

BIEN VIVRE ET BIEN VIEILLIR A DOMICILE

« BIEN VIVRE ET BIEN VIEILLIR A DOMICILE »

L’association souhaite permettre aux habitants de son territoire d’intervention de vivre et vieillir & leur

domicile dans les meilleures conditions.

Pour cela, TACOMAD, en collaboration avec les nombreux partenaires du secteur social, sanitaire, et

médico-social, gére et développe des services dont les finalités sont :

v

<S

SN NN

Accompagner la personne aidée, en fonction de ses potentialités, pour lui permetire de réaliser son
projet de vie, en respectant sa dignité, ses droits et ses choix de vie.

Assurer l'information, le conseil, 'orientation et le soutien des personnes elles-mémes ou de leur
entourage personnel et professionnel.

Coordonner l'intervention des acteurs sanitaires, sociaux et médico-sociaux choisis par la personne.
Préserver et développer les solidarités de proximité et les liens sociaux des personnes
accompagnées.

Proposer et promouvoir un accompagnement pluridisciplinaire et de qualité,

Soutenir la personne aidée et son entourage

Favoriser I'accés aux soins et aux services existants

Garantir la qualité des services proposés.

Analyser les besoins de la population et participer a la mise en place de réponses adaptées.
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« VIEILLIR, C’EST VIVRE »

L'objet associatif est décrit dans ses statuts de la maniére suvivante :

« L’ACOMAD a pour buts :

v De promouvoir et de gérer les soins & domicile des personnes dgées selon les normes définies par le
décret du 8 mai 1981, la circulaire du Ter octobre 1981 et la réglementation en vigueur,

v De promouvoir, de gérer ou de participer & toute forme de réseau qui concerne I'aide et le soutien &
domicile s’adressant & des personnes de tout dge

v’ Etablir une coordination entre les différents intervenants au titre du maintien & domicile et entre les
acteurs du secteur social, sanitaire et médico-social

v' Assurer I'information et la formation dans le domaine de la gérontologie et des activités gérées par

les réseaux auxquels elle prend part. »

LES VALEURS DE L’ASSOCIATION

L’association inscrit sa réflexion et ses actions dans le cadre de «(missions d’intérét général et d'utilité
sociale »

Le projet associatif précise les valeurs auxquelles nous nous référons et sert de guide a la réalisation
de nos actions.

*  Primavuté de la personne
Affirmation de la place centrale de la personne aidée, la défense de son image, de sa dignité et de
sa citoyenneté quel que soit son dge.

* Non-lucrdtivité et solidarité

L’association travaille pour le bien de tous. Ses adhérents et ses dirigeants bénévoles ne cherchent
pas a faire des bénéfices financiers mais simplement & apporter un service humain et citoyen.

* Dynamisation du tissu social

Etre dans une démarche d’amélioration de la qualité de vie des personnes aidées, des familles, des
salariés. Cette dynamique s’étend aussi aux adhérents et aux partenaires en développant la
coopération, le partage, le décloisonnement.

¢ Veille et innovation sociale

Veiller aux besoins de la population et étre force innovante de propositions en réponse pour « bien
vivre et bien vieillir & domicile », développer des services avec une amélioration constante de la
qualité

Les bénévoles et les salariés de I'association combinent et cultivent ces valeurs dans leurs pratiques.

Pour traduire ces valeurs dans « une ambition associative », tout service proposé s’enracine dans un
projet fondé sur cette éthique.
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LES SERVICES DE L’ASSOCIATION

Créé en 1983, le SSIAD intervient au domicile des personnes soignées de plus de 60 ans ou auprés
des personnes de moins de 60 ans présentant une pathologie chronique ou invalidante. L'équipe du
SSIAD offre des soins personnalisés en respectant I'autonomie, les habitudes dans les actes essentiels
du quotidien. Elle assure sur prescription médicale des soins d’hygiéne et de confort, une relation
d’aide et des soins techniques.

Ce service, créé en 1986, s'adresse a toute personne isolée désirant étre rassurée et aidée & tout
moment en portant un médaillon qui permet de faire appel & I'entourage proche ou au voisinage
prévenu par téléphone, le service est administré par des agents de formation aides-soignants qui
peuvent répondre aux questions des usagers lors de leurs visites trimestrielles (service non connecté a
un centre d’appels).

Créé en 2005, le CLIC s’adresse aux personnes de 60 ans et plus et & leur entourage. C'est un
service gratuit d'informations, d’orientation et d’accompagnement.

Depuis 2011, I'équipe d'infirmiére et de psychologue du réseau vient compléter I'accompagnement
social proposé par le CLIC. Il permet une réponse globale et pluridisciplinaire aux besoins des

personnes souhaitant vivre et vieillir & domicile dans le cadre du guichet unique RéseauCLIC .

La construction de la MAIA, Méthode d’Action pour I'Intégration des services d'aide et de soin dans le
champ de I'Autonomie, est en cours depuis juillet 201 1. La finalité de cette méthode est d’organiser la
coopération des différents partenaires du champ sanitaire, médico-social, social, politique, afin de
simplifier les parcours de santé et de vie des personnes en situation de vulnérabilité. Un pilote anime
la concertation. Trois gestionnaires de cas interviennent en lien avec les professionnels partenaires
auprés des personnes dont la situation est complexe et qui nécessitent un accompagnement intensif et
sur la durée.

Constituée au sein du service de soins infirmiers & domicile, 'équipe spécialisée est composée
d’assistants gérontologiques de soins, d’ergothérapeutes et d’une infirmiére coordinatrice. Cette
prestation d’accompagnement et de réhabilitation s’adresse depuis septembre 2012 aux personnes
atteintes de la maladie d’Alzheimer au stade précoce de la maladie.
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ACOMAD, UNE ASSOCIATION « DECLOISONNEE »

Pour répondre aux besoins des habitants et des professionnels du territoire, I'association a développé des services sur les champs du médico-social, du sanitaire, du social, dans un souci de décloisonnement et en
lien avec tous les acteurs de la ville et de I'hdpital.

Guichet unique réseau CLIC  02.35.27.18.18
02.35.29.21.18 02.35.29.21.18 06.83.42.38.49 — A ~ 02.27.30.22.06 02.35.29.21.18
HISTO- | 'AcomaD  vie | SsiAD Service Téléalarme | CLIC Réseau multi- Porteur Projetlabel | Equipe spécialisée
RIQUE Associative thématique collectif MAIA Alzheimer (ESA)
Date de 1982 1983 1986 2005 | 2010 2011 2012
création
Objectifs Gouvernance de | Soins d’hygiéne a Systéeme d'alerte Information, formation, ~ Coordination, Amélioration du parcours | Soins de réhabilitation
principaux | I‘association domicile et coordination | téléphonique basé sur | accompagnement accompagnement des personnes par la et d'adaptation a
Analyse des (78 places) la solidarité de social et coordination, sanitaire et social, coopération la domicile
besoins avec les I'entourage animation du réseau de  soutien psychologique, | concertation, et la co- (39 places)
acteurs locaux et partenaires, actions formation et soutien responsabilisation des
création de collectives des professionnels acteurs sanitaires,
nouveaux d'information et sociaux et
services prévention médicosociaux
Publics Habitants du Personnes de + de 60 Personnes en perte Personnes de 60 ans et Personnes malades Personnes atteintes de Personnes atteinte de
territoire ans en perte d’autonomie quelque + quelque soit I'age la maladie d’Alzheimer la maladie d’Alzheimer
d’intervention d’autonomie (et - 60 soit I'age nécessitant une et en perte d'autonomie | au stade précoce
(patients et ans en fin de vie sur coordination au
familles) dérogation) domicile + Gestion de cas pour Sur prescription
Sur prescription Aprés accord du MT situations complexe médicale
médicale adhérent au réseau nécessitant un
accompagnement
intensif sur la durée
Aire Cantons de Fécamp, Pays des Hautes Pays des Hautes Falaises (cf.carte) 12 cantons (cf.carte) 7 cantons (cf.carte)
géographiq Goderville Nord et Falaises (cf.carte)
ue Valmont
Equipe Adhérents Aide-soignante Agent téléalarme (de Travailleurs sociaux  Infirmiére coordinatrice | Pilote Ergothérapeute
bénévoles Infirmiéres formation aide- Secrétaire  Psychologue « Gestionnaires de cas » | Assistants
coordinatrices soignant) Secrétaire gérontologique de
secrétaire soins
+ convention avec Infirmiére
infirmiers libéraux coordinatrice
Tutelles/ | ARS Péle Autonomie Département Seine- ARS Pole Autonomie | |  ARS Péle Autonomie | | ARS Péle Autonomie.
financeurs Adhérents Usagers Maritime
Agglo & Communautés Agglo & Communautés
Mairies de communes de communes
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LES BENEVOLES

ACOMAD, une association « décloisonnée »

des administrateurs bénévoles venant de tous horizons.

Une association dirigée depuis prés de 30 ans par

Les adhérents bénévoles, viennent de milieux professionnels différents, de fonctions différentes, du
secteur hospitalier comme du secteur libéral, du secteur social comme du secteur sanitaire, des élus
locaux et des familles de patients. lls se complétent, apportent leur connaissance, leurs compétences
afin que l'association & travers ses différents services permette a la personne dgée ou malade de

rester & son domicile.

Depuis la création de ’TACOMAD, les membres actifs de I'association s'impliquent au sein du Conseil
d’Administration et du Bureau de I'association.

lIs sont animés d’une volonté, d’'une dynamique & définir les orientations du projet associatif et a sa
mise en ceuvre au regard des besoins de la population.

Les bénévoles administrateurs sont complétement responsables et conscients de I'enjeu de leur fonction
au sein du Conseil d’Administration.

| Fonction

VICE-PRESIDENT SSIAD &ESA
VICE-PRESIDENT RESEAUCLIC
VICE-PRESIDENTE MAIA
VICE-PRESIDENT TELEALARME
TRESORIERE

TRESORIER ADJOINT
SECRETAIRE

SECRETAIRE ADJOINT
ADMINISTRATEUR
ADMINISTRATEUR
ADMINISTRATEUR
ADMINISTRATEUR
ADMINISTRATEUR
OBSERVATEUR

COLLEGE DES
VICE-
PRESIDENT.E.S

Association ACOMAD

(Composition au 11,/01/2018)

Profession

MEDECIN GERIATRE RETRAITE

MEDECIN GENERALISTE

PSYCHOLOGUE RETRAITEE
PHARMACIEN

INFIRMIERE RETRAITEE

PHARMACIEN

CADRE DE SANTE RETRAITEE
ORTHOPHONISTE RETRAITE

MEDECIN RETRAITE (HAD, MED CONSEIL)
DIRECTEUR EHPAD RETRAITE

RETRAITE DE LA METALLURGIE (ex-usager)
PHARMACIEN

ENSEIGNANTE RETRAITEE

CADRE DE SANTE SUP. RETRAITEE

Nom
BRIERE
MOUTERDE
VAILLANT
CAPRON
THEVENOT
COLBOC
BUQUET
LEFEBVRE
JULIEN
LIMARE
GOUBERT
DUPIF
VITTECOQ
ALLIX

Prénom

JACQUES
JEAN-CHRISTOPHE
ASTRID

PHILIPPE

MARYSE

OLIVIER
ROSELYNE
JACQUES
JEAN-PAUL

REMY

DANIEL

ADRIEN

NICOLE
MARIE-CATHERINE
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LES SALARIES

Assemblée Génerale
Conseil d'Administration

Bureau de 'Association

ORGANIGRAMME FONCTIONNEL AU 02/05/18

2ux-Vaillant,

g

Hathalie Cavelier
1 Pauline Demanneville
Infirmiers Nicolas Tanguy

a Domicile Katia Puaud
SSIAD /f ESA ¥incent Haslouin

Znant(e)s

Service de Soins

2) de sains gérontologiques
amotte, Graziella Wawrziniak, Isabelle David,
and

4
RéseauCLIC Nathalie Cavelier \
des Hautes atrices Seéverine Lebas
Falaises Martine Lecourtois
Laura Ondoua
C Doléans Audrey, ClaraDelaire

Yincent Haslouin

J

Nathalie Cavelier

Service B o
Téléalarme ophie Paillette
Pierre-Marc Simon
v,
i M ™
MAIA Perrine Jarry-Méant

Roselyne Bigé , Laure Lefrangois

Seine & Mer

Justine Cadot

v,

42 salariés — 29 ETP
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Organigramme hiérarchique

Assemblée Générale
Adhérents de (Passociation

Conseil d’Administration

et Bureau

l

Comptable
Ludovic Toupin

Pilote MAIA
Perrine JARRY-MEANT

AlexiaHawville

Directrice ‘

Gestionnaires de cas
Roselyne Bigé
Laure Lefrancofs
Justine CADOT

poly
Maryline Doisy

Chargéedes véhicules
Frangoise Lemesle
Sophie Paillette

Accueil & standard
Aurélie Liberge
Isabelle David

Sonia Giequet (COD)

Administration

MAIA

Organigramme hiérarchique (au

Infirmiers Coordinateurs
Pauline Demannevilie
Nicotas Tanguy

Infirmier Coordinateur
Micolas Tanguy

Infirmiére Cadre de santé
Nathalie Cavelier

au 02/05/2018

Cornposition duBureau
Collége des vice-president. e.s
Jacques Briére, Philippe
Capron, Jean-Christophe
Motrterde, Astrid Lhetreux-
vaillant
Secrétaire: Roselyne Buquet
Secrétaive Adjoint: Jacques
Lefebvre

Trésoriére: Maryse
Thevenot Tresorier Adjoint:
Olivier Calboc

Infirmiéres
coordinatrices

Séverine Lebas
AMartine L ecaurtois

Agents téléalarme

Secrétariat Coordination

Ergothérapeutes

Pierre-Marc Simon
SophiePaitlette

Psychologue
Frangoise Lemesle Katia Puaud Laurg Ondoug
Vincent Haslouin
aid
Mélanie Anguetil, Carine Berlot, Travailleurs sociaux

Celine Boudin, Aurelie Caret
Isabelle David, MarineDesfardins
Ingrid Ferrand, Jocelyne Frebault,

Adriana Girondeau, [sabelle
Hehert, Frédérigue Lecarpentier,

Angslique Lamotte, Frangofse
Lemesle, Lynda Lepiller,
Julie Mariage, fsabelle Marie,
Charléne Mauray, Fannytutiot,
Sophie Paillette, Alexandra Panel,
Pierre-Marc Simon, Mathilde
Tanay, ClémenceVasse, Graziella
Warwezyniak

SOIAL

UN TERRITOIRE DE PROXIMITE

Assistant(e)s de soin en
gerontologie
Isabelle David
Ingrid Ferrand

Angeligue Lamotte
Graziella Warwzyniak

ESA

Audrey Doléans
ClaraDelaire

Secretariat
Coorcﬁnat‘iaon
Aurélie Liberge

Isabelle David

Ergothérapeute
Vincent Haslouin

RéseauCLIC

Téléalarme

RH DO 01 - Organigramme hiérarchique v17

02/05/18)

ACOMAD intervient sur un territoire & échelle variable qui reste & taille humaine :

v’ Les professionnels se connaissent et ont 'habitude de travailler ensemble

v
v

Association ACOMAD

Les distances sont raisonnables et qui permettent de limiter les temps de déplacements

Les acteurs locaux sont demandeurs de développer la coordination et I'intégration sur ces territoires

Des acteurs hospitaliers impliqués et qui souhaitent collaborer au mieux avec les structures du

domicile

Un territoire rural et semi-rural (en dehors des grands pdles Le Havre /Rouen/Dieppe)
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4 zones d’intervention selon les services

1- Zone d’intervention du SSIAD

50 communes - Superficie : 313 km?2
3 ex cantons (Valmont, Fécamp, Goderville Nord)

48 299 habitants dont 10 091 hab. de + de 60 ans

La zone est composée d’un centre urbain: la ville de Fécamp qui
compte 19 424 habitants et de 49 communes rurales. La densité
moyenne est de 154 hab./km?2.

2- Zone RéseauCLIC et Téléalarme

100 communes - Superficie : 624 km?

81 261 habitants dont 19 174 hab. de + de 60 ans.

@
Hautes
Falaises

p—

DONNES INSEE 2009

Pays des Hautes Falaises = 5 communautés de communes :

“*  Communauté de communes de Criquetot I'Esneval,

+  Agglomération de communes de Fécamp Caux Littoral,

“* Communauté de communes Campagne de Caux,

«»  Communauté de communes Cceur de Caux (Fauville en
Caux) comprenant les communes d’Ancourteville sur
Héricourt, Beuzeville la Guérard, Cleuville, Sommesnil et
Thiouville qui font partie du canton d’Ourville en Caux.

145 communes - Superficie : 940 km?
9 219 habitants de + de 75 ans

R
g

| NEUFCHATEL
S ]
i

Sur 9 x cantons (5 communautés de communes du Pays - ‘ %
des Hautes Falaises + ex cantons de Cany-Barville et v
Bolbec + partie des cantons d’Ourville et Montivilliers)

4- Zone MAIA Seine&Mer

176 communes - Superficie : 1 082 km?2
162 352 habitants dont 13 000 hab. de + de 75 ans.

10 secteurs : Bolbec, Cany-Barville, Criquetot I'Esneval, Fauville
(Terres de Caux), Fécamp, Goderville, Lillebonne, Ourville en
Caux, Rives en Seine (Caudebec en Caux) et Valmont

DONNES INSEE 2006

§ coLeosc
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Vos notes

ACOMAD

13 quai Bérigny
76400 Fécamp

Tél : 0235271818
Fax: 0235271037

Horaires de I'accueil

de O9H30 & 12h00
et de 14H00 & 17HOO
du lundi au vendredi

www.acomad.asso.fr
contact@acomad.asso.fr
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