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L ’échelle JaGi-Le®

Pour une meilleure communication
Interdisciplinaire autour du patient dysphagique
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Groupe Dysphagie St Luc _ (GDSL)

— Logopedes dysphagies : |. Carlier, C. de Menten,

V. Deslangles, S. Francois

— Médecin ORL, référent pour la dysphagie : Pr G. Desuter
— Dietéticienne : D. Gihousse

— Kinésithérapeute : A-C Latiers

— Assistante sociale : A-M Steyaert

— Infirmiére ressource nutrition artificielle : V. Decroes

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
BRUGMANN SYMPOSIUM DYSPHAGIE 2013
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Objectifs de I'equipe

= Prévenir les pneumopathies d’inhalation

= Prévenir les déenutritions & deshydratations

= Maintenir une alimentation per os
(dans la mesure des possibles)

= Privilégier 'autonomie
(apres hopital)

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
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o Fonctionnement de I'équipe

= L’équipe prend en charge des patients adultes,

dans toutes les unités

= L’équipe a un fonctionnement transversal

* La logopede n'est pas en permanence dans
'unité de soin
* Hospitalisation aigue (turnover important)
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Plus on cherche, plus on trouve !

Evolution du nombre de patients
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GDSL EN CHIFFRES
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Année 2012
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Détection

Accompagnement Famille

A tent d ViSittteSI t A des b '
pportent des petits plats, Surveillance pporte des bons petits

donnent a manger, a boire, Equ plats, donne a manger, a
‘ boire, ...
Er&é’SPaeu%rP eute smgnante Ressource

dysphagie

Prébilan

environnemen
Logopede

Rééducation,
Suivi texture

*Toux per- et/ou post-

Programmation
exam complément

Assistante social
Préparation retour a dgmicile

Milieu d’accueil adapté

Education au
patient, a la famille

-Augmentatlon du

K'q%gé%}g%ﬁeme temps de repas... Medecin(s)
mobilisation Dietéticien Orl, Radiologue,
Bilan calorique-hydrique, gastro, neuro,
suivi des textures et de gériatre, ...

la sortie
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Sur le terrain

Problemes contextuels :

= Etiologies diverses =
dispersion des patients
dysphagiques dans
toutes les unités

= Méconnaissance de la
dysphagie et du travail de
ses collegues

= Augmentation des
demandes de prise en
charge

= Transmission orale = déformation
de l'information, . ..

= Vocabulaire non standardisé

= Consultation de la transmission
écrite

= Absence d’'un mode de
transmission systématique de
I'information pertinente en
dysphagie

= Absence d’'un code spécifique de
la dysphagie généralisé a I'hopital
(des cuisines au lit du patient)

= Insuffisance de I'échelle de
mesure (T.O.M.)

*Info pour TOUTE la famille-visites

S. FRANCOIS, logopéde & D. GIHOUSSE, diététicienne
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L e projet JaGi-L ©

= Nécessité d’'une communication écrite efficace

= Nécessité d'un vocabulaire - standardisé
- sytematique

= Necessite d’UN SEUL moyen de communication

= Nécessité d’'une échelle de mesure de
I’évolution de la prise en charge GDSL

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
BRUGMANN SYMPOSIUM DYSPHAGIE 2013
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EEEEEEEEE Le concept JaGi-L®

(Jamar- Gihousse 2005 — 2010)

= Codification de la prise en charge multidisciplinaire

U Favoriser la transmission des informations

= Elaboration de pictogrammes

& Attirer I'attention de toute personne entrant en contact

avec le patient
& Indiquer le mode de prise en charge pour le personnel soignant

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
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Le concept JaGi-L®

(Jamar- Gihousse 2005 - 2010)

Code chiffré

W Y /
Exprimele  Exprimele  Exprimela  Donne des
statut de la mode de texture informations
dysphagie prise en alimentaire sur

charge I’hydratation/les
liquides

S. FRANCOIS, logopéde & D. GIHOUSSE, diététicienne
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Les pictogrammes®

(Jamar- Gihousse 2005 — 2010)

Logopede uniquement

Logopede et/ou équipe soignante
Surveillance indispensable ! !'!

Le patient est autonome

S. FRANCOIS, logopéde & D. GIHOUSSE, diététicienne
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Prmclpales textures repas a St Luc
ge & codes repas correspondants

TEXTURE i 2 j Giner Souper

e + Boisson
Meoulue y % S + Fruits au sirop

Code : 1000
rem: purée, riz ou pates

+ Boisson

+ créme pudding
: garniture tartinable

+ Boisson
Texturée : - + Velouté de fruits
ou .
semi-liguide élargie ' ; rem :
Tian WViande reconstituce
Code : 2100 - - 1 — - ou Poisson + Baissor
ou Omelette + créme pudding
rem : garniture tartinable

+ Boisson

Mixée d " L + Velouté de fruits

ou f :

Semi-liguide . - - rem : Purée +
- Viande mixée
Code : 2000 1 ou Poisson mixé
o1 Oeufs mixés + créme pudding
rem:mousse de viande ou poisson ou légumes

+ Boisson

Liquide
Code : 3000
= POTAGE enrichi = + BPoisson

+ Boisson + créme lhiquide
+ Complément alimentaire liquide

+ Boisson

Dorothée BRIDOUX, diététicienne — Gériatrie de liaison — UCL 05-2008
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** Mode d’emploi du
Resource ThickenUp Clear”®

1. Comment doser avec la cuillere a café « plastic blanc » de St Luc ?

Pour 100ml d’eau, de jus de fruit filtré, de thé, de café, de lait, prendre :

cuilléres & café bombées pour obtenir la consistance « type créme =
e liguide doit tre consomme & Ia cuiliére

cuilléres & café bombées pour obtenir la consistance = type miel =
e liguide doit éire consomme au verrs

cuillére & café bombée pour obtenir la consistance « type sirop liquide =
e liguide doit éire consomme au verrs

cuillére & café arasée pour obtenir la consistance « type sirop trés liquide =
e liquide doit Efre cONSOMME aU verrs

2. Comment préparer?

- Verser la poudre dans un verre (voir schéma dosage)
- Verser ensuite le liquide sur la poudre
- Remuer pendant 20-320 secondes

Resource ThickenUp Clear® se stabilise rapidemernt

Pour leau, le thé etle café,
la consistance souhaitée est obtenue en 1 minute

Four les jus et le iait,
laisser reposer quelgues minutes jusqu'a ce que Ja boisson atteigne la consistance
souhaitée

MNasBa MNutrison
Modad ampesl adapia

Désinfection des pictogrammes
Incidin 0.5% " hien isizser zécher je dézinfectsnt 1Y
e

Starillivm 2! pien lsizser sécher e désinfectsnt 1Y

Niveaux de prise en charge kiné

Niveau 1_; K1 - Surveillance respiratoire
Miveau 2 : K2 - Kinésithérapie respiratoire

Niveau 3. _: K3 - Kinésithérapie respiratoire et aspiration

S. FRANCOIS, logopede & D. GIHOUSSE, diététicienne
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EEEEEEEEE En pratigue sur le terrain

Qui code? La logopede

S : Détermine les codes JaGi-L®
f?
Qui gere les pictos: Gere les pictogrammes

Actualise le tout quand necessaire

Un code ou? Programme de soins journaliers infirmiers
Dossier de suivi logop = Dossier Patient
Feullle repas plateau (Info texture)

Dossier médical

Listing de la diététicienne (Info texture)
Suppression dossiers papiers

0380183038

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
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ANTIYS  En pratique sur le terrain - les pictos

Manuel de proc édures ©
Qu’ iImplique le picto?

= Il informe le personnel soignant de la prise en charge par
I'équipe dysphagie
= Il renvoie obligatoirement au dossier patient

= Il informe toute personne qui approche le patient du danger a
lui donner a boire et/ou a manger

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
BRUGMANN SYMPOSIUM DYSPHAGIE 2013
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- QUALITE
- GAIN DE TEMPS
- SECURITE

>

S. FRANCOIS, logopede et D. GIHOUSSE, diététicienne
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Contact Oral

Vocabulaire commun
Thot - Médical Explorer

Feuille Mauve

Pictogramme

Code dans FSI

Code sur fiches repas

issi
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2010
2010
2010
2010

2010

Jagi

Jagi

Jai-

Jagi

Equipe dysph

Ressource Dysph

Logopéde Dysph

MWedecin ORL Reférent Dysph
Kiné Référente Dysph
Digtéticienne Référente Dysph
Assistante sociale

Infirmigre Ressource Stomie

HEXKEXKN

HEXKEHXKN
HEXNKEHXKN
HHEXHHRN

XX

L i

HHEXHX

XX

HHEXNKHNN

Cuisine

Cuisine digtétique - préparation

FPermanence Téléphonigue <
Digtéticienne Cuisine

XX

XXX

Equipe soignante

fédecin responsable unité de sain
Infirmigre

Aide soignante s
Ajde Logistigque

Etudiantes, Stagiaires, Intérimaires
Digtéticienne de gériatrie f Alb-EIi®
Faramédicaux : king, ergo
Digtéticienne de 'unité de saoin 4
Aide digtétitienne

g

Assistante sociale

L 4
!

Famille

;
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HEXHXH MK HEN

HEXHKAKAXNA

X

»

Froches

®

X

Autres

i

i

Autres visites

Aurnonier

Techniciennes de surfaces
Erancardiers

Transferts - Examens

KX XK

Transferts Intra-huros
Sécurité examens patients lit-chaiseg)

XX

X

Statistiques

Manuel
Semi - Automatique
Autormatigue

x?
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SAINT-LUC Echelle JaGi-L.L° - Manuel de procédures
ucL BRUXELLES Colonne W : Statut dysphagie

| | w=6 |
Echelle JaGi-LL® - Manuel de procédures —
Colonne X : Modes de prise en charge

| x=4 | -
Echelle JaGi-L.® - Manuel de procédures
Colonne Y : Textures alimentaires
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Y=3

Echelle JaGi-L® - Manuel de procédures
Colonne Z : Liquides et/ou hydratation

Ligquides fluides =

eau, café, thés, tisanes, jus de fruits filtrés dilués, bouillons de legumes filirés

des hquides flides non epaissis —_—

re per os des liguides fluides non épaissis
essainmre

liquide est de type «miel»

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
BRUGMANN SYMPOSIUM DYSPHAGIE 2013
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SAINT-LUC

La fiche «plateau repas»

COoOP SJACOQUELINE 1
DINER du 20 Novembre 2012
210@EXTURE SALE . U334 - 380 -E

POTAGE COURGETTES P.
OMELETTE C.

PUREE

EAU PLATE 33 cl{a)-
CAROTTES MIXEES.§
YELOUTE DE MANGUE.

Le service alimentation et diététigque vous souhaite un bon appétit

Information - Personnel soignant
- Personnel de cuisine

S. FRANCOIS, logopéede & D. GIHOUSSE, diététicienne
BRUGMANN SYMPOSIUM DYSPHAGIE 2013
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Adaptation de F
texture pour raison
autre que la dysphagie

Ex : réali post
opératoire

S. FRANCOIS, logopéde & D. GIHOUSSE, diététicienne
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o Autres utilisations de
I'Echelle JaGi-L ©
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* Evolution du patient de semaine en
semaine (reunion d’équipe)

= Statistiques Intra et inter-patients

eeeeeeeeeeeeee
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Projet en cours

» Validation de I'’échelle JaGi-L® en testant
la fiabilité inter-juges

S. FRANCOIS, logopéde & D. GIHOUSSE, diététicienne
BRUGMANN SYMPOSIUM DYSPHAGIE 2013
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SAINT-LUC Détection,

Visites
Apporte des petits plats, accggﬁ?ggement

donne & manger, a boires, ... Famille

hante Apporte des bons petits
plats, donne a manger, a
oires, ...

Ressource dysphagie
Prébilan

Ergothérapeute
Adaptation

environnement * Toux pr- e.t/ou post-

d" A -_

Logopede
Rééducation,

g Programmation exam
Suivi texture

complémentaires

_Assistant social Coordination

Merci de votre attention

S. FRANCOIS, logopéde & D. GIHOUSSE, diététicienne
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