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PLAN D’INTERVENTION INDIVIDUALISE

Date (aaaa/mm/jj) :

AP

Complété par:

SCPD présentés :

CAUSES IDENTIFIEES

INTERVENTIONS NON PHARMACOLOGIQUES

HORAIRE D’APPLICATION

CAUSES PHYSIOLOGIQUES

Besoins de base compromis, condition médicale, douleur, désorientation,
condition psychiatrique (anxiété, dépression, hallucinations...), etc.




CAUSES IDENTIFIEES

INTERVENTIONS NON PHARMACOLOGIQUES

HORAIRE D’APPLICATION

CAUSES PSYCHOSOCIALES

Isolement, solitude, ennui, traits de personnalité, difficulté d’adaptation, pertes et deuils




CAUSES INTERACTIONNELLES

Difficulté de communication, activité de communication inadaptée, déficits sensoriels,
approches de base déficientes, perte de pouvoir et de contréle, etc.

CAUSES ENVIRONNEMENTALES
Sous-stimulation, surstimulation, perte de pouvoir et de contrdle,
dépersonnalisation de I'environnement, absence de repéres spatiaux et temporels, etc.




MEDICAMENTS

CIBLES EFFETS INDESIRABLES INTERVENTIONS

DIERICANENTS THERAPEUTIQUES OBSERVES PHARMACOLOGIQUES

Inspiré du plan d’intervention équipe de mentorat du CEVQ (P.Voyer)




