SOINS ET SANTE
Kospikalisakion
A Domicile

éPARCOURS DE SOIN EN POST-PARTUM

L’HAD Soins et Santé développe une filiere HAD ANTE et POST-PARTUM pour la prise en charge de patientes ayant pour objectif le maintien a domicile.
Ces prises en charge visent & prévenir ou éviter toute hospitalisation itérative.
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Patiente non observante
et/ou non compliante

Trajet domicile /
maternité estimé trop
long en fonction de la
situation
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praticien en HAD.
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L Rédaction du projet de soin par
la SF coordinatrice en lien avec la
prescription du médecin
adresseur.

» Confirmation du jour de l'entrée
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& Accés au dossier informatisé
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© Surveillance personnalisée
selon protocoles et critéres
de vulnérabilité
éventuellement identifiés (Cf.
Recommandations HAS 2024)
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