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Journée Alois 2024 : «  BOITE à OUTILS » des MAMA 
Mercredi 16 octobre 2024 

QUESTIONNAIRE de SATISFACTION 

Votre fonction : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Votre département :  16  19  23  24  87  Autre : . . . . . . . . . 

Votre statut :  Salarié  Libéral  Mixte  Autre : . . . . . . . . . 

1) Comment jugez-vous la qualité du programme :

PROGRAMME MATIN     

9h30 Nouvelles recommandations médicamenteuses des symptômes 

psycho comportementaux des MAMA 

Pr Benjamin Calvet, Limoges 

10h00 Quelle place pour les interventions non médicamenteuses ?  

 Dr Lisette Volpe-Gillot, Paris 

11h00 Interventions non médicamenteuses et Recherche : 

Exemple de travaux sur les jardins thérapeutiques 

 Dr Thérèse Jonveaux, Nancy 

PROGRAMME APRES MIDI     

14h00 Quel parcours de soins « idéal » pour la personne souffrant 

d’une MAMA ? 

Dr Leslie Cartz Piver, Limoges 

14h30 Infirmier en Pratique Avancée (IPA) en maison de santé 

Mme Céline Monceyron,  

Pompadour, Correze  

14h45 Equipes Spécialisée à Domicile (ESAD)  

Mme Elsa Layre et Mme  Melissa Delon, 

 Soyaux, Charentes 

15h00 Plateformes de répit et soutien aux familles  

Mme Amandine Breton, plateforme Soins Santé 

Mme Sarah Duroux, plateforme EVAASION, Haute Vienne 

15H15 Les Unités Cognitivo-Comportementales (UCC) 

Dr Eric Dumas, geriatre 

Verger des Ballans, Dordogne 

15H30 EHPAD, lieu de ressources     

Mme Jessica Coudert et Dr Emilie Matonnat-Dauge, 

St Léonard de Noblat, Haute Vienne  

15H45 Le Centre de Ressources Territorial ATOME      

Mme Carine Aufaure, Mme Loréna Culpo et Mme Angela 

Chabroullet, Genouillac,  Creuse   

16h30 TABLE RONDE - Comment éviter les ruptures du parcours de 

soins ? 
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2) Estimez-vous que cette journée puisse avoir des applications pratiques dans le cadre de votre exercice

professionnel ?

 Oui Partiellement Non

Si oui, lesquelles ? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Si non, pourquoi ? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

3) Pouvez-vous noter votre satisfaction de l’organisation de la journée ? (cocher la case correspondante)

 1/10  2/10  3/10  4/10  5/10  6/10  7/10  8/10  9/10  10/10

Totalement insatisfait Totalement satisfait

Commentaire libres 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Vos suggestions de thèmes pour nos prochaines journées. 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Merci de nous remettre ce questionnaire dans l’urne se trouvant à la sortie. 
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Journée Alois 2024 : « BOITE à OUTILS » des MAMA 
Mercredi 16 octobre 2024 

EVALUATION QUALIOPI 

 

 

• Objectif 1 : Connaitre les nouvelles recommandations médicamenteuses dans la 

prise en charge dans la maladie d’Alzheimer et les affections apparentées 

(MAMA)   

 

QUESTION 1 : Pour traiter la crise comportementale d’une personne souffrant de maladie 

d’Alzheimer, quel(s) médicament(s) parmi les suivants sont recommandés en première 

intention ? 

 

A. ARIPIPRAZOLE        V - F 

 

B. CLOZAPINE        V   - F 

 

C. LORAZEPAM         V -  F 

 

D. RISPERIDONE         V - F 

 

E. VALPROATE de SODIUM       V - F 

 

F. ZOPLICONE          V - F 

 

 

• Objectif 2 : Connaitre les nouvelles recommandations concernant les 

interventions non-médicamenteuses INM dans la prise en charge de la maladie 

d’Alzheimer et les affections apparentées   

 

QUESTION 2 : Quelles propositions concernant les interventions non-médicamenteuses INM 

sont vraies parmi les suivantes ?   

A. Elles peuvent être réalisées par tout professionnel de santé      V - F   

B. Elles s’adressent à tous les stades de la maladie      V - F  

C. Elles peuvent être réalisées en structure ou à domicile       V - F  

D. Les proches aidants peuvent animer des séances d’INM      V - F  

E. Les INM ont un effet positif de réduction de l’anxiété et l’agitation V -F   

F. La musicothérapie fait partie des INM les plus efficaces   V -F  
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• Objectif 3 : Connaitre les partenaires qui participent au parcours de soin des 

patients souffrant de MAMA 

 

QUESTION 3 : Parmi les dispositifs impliqués dans la parcours de soins des MAMA listés ci-

dessous, laquelle (lesquelles) peut(vent) apporter des solutions en cas de situation de crise ? 

A. Infirmier en pratiques avancées (IPA) en maison médicale   V - F  

B. Equipe Spécialisée Alzheimer à domicile (ESAD)     V - F  

C. Centre de Ressources Territorial (CRT)     V - F  

D. Dispositif d’appui à la coordination (DAC)     V - F  

E. Unité Cognitivo – comportementales (UCC)    V - F   

F. Etablissement d’Hébergement des personnes âgées dépendantes (EHPAD)  V - F 

 

 

• Objectif 4 : Repérer les situations de risque de rupture du parcours de soins  

QUESTION 4 : Parmi les situations listées ci-dessous, laquelle (lesquelles) comporte(nt) un 

risque accru de rupture du parcours de soins ?   

A. Départ à la retraite du médecin traitant     V - F  

B. Hospitalisation du proche aidant en Urgence pour chirurgie  V - F  

C. Hospitalisation du proche aidant programmée pour chirurgie  V - F  

D. Perte du conjoint de la personne souffrant de MAMA   V - F  

E. Changement de lieu de vie de la personne souffrant de MAMA V - F  

F. Arrêt d’une intervention d’un professionnel (ex : hôpital de jour) V - F  


