(QuaIiCCa re Taches de I'équipe de base (noyau) du projet Opti-Q Multimorbidité

Prise en charge des patient-e-s atteint-e-s de maladies chroniques multiples selon les
m Recommandations pour la pratique clinique (RPC) sur la multimorbidité pendant 12 mois.
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env. 2 h en ligne

env. 45 - 60min env. 30 - 60min env. 30min

L‘équipe de base participe a la formation continue interprofessionnelle de |I‘association SwissIPE, accréditée par
la SSMIG, I‘ISFM et FPH Officine, et osz_erte.

3.: impliqués, selon les
1. c Follow-up env. 1 mois plus tard: Follow-up env. 3 mois plus tard: beS_OinS _
journée de base 1 henligne 0 3 h sur place = Patient-e partenaire

Equipe de base : Cabinet du médecin généraliste (Médecin généraliste + AM expérimentée, CMA ou APN) et pharmacie (Pharmacien-

ne + Assistant-e en pharmacie) ou Service d’Aide et Soins a Domicile et d’autres professionnels (selon les besoins) Gesundheitsforderung Schweiz
Promotion Santé Suisse

Promozione Salute Svizzera
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