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Profil de Patients

• 3/4 Homme   - 1/4 Femme

• Moyenne d‘age : 41 ans

• Durée moyenne de la dépendance environs 17 ans

• 99 % ont un lieu de vie stable

• > 30% ont un travail régulier

• > 80% ont une comorbidité psychiatrique
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Chiffres

• 150 Patients

• 33 Collaborateurs:

– Infirmiers : 750%

– Travailleurs sociaux : 240%

– Médecins : 250%

– Secretariat : 120%

– Personnel d‘entretien : 100%
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Référents

• Le médecin chef est responsable pour le traitement. 

• Cette responsabilité est déléguée aux référents 

• Pour chaque patient une personne de référence est désignée.

• Les médecins, infirmiers et travailleurs sociaux font ce travail de référent. 

• Le référent est responsable de la prise en charge de ces patients, et 

s’assure que la délégation soit menée à bien.

• Le référent fait appel aux autres professionnels (Case Managements) 

pour des interventions en dehors de son propre champ de compétences. 
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Case-Management

• Transfert de compétences entre les groupes professionnels

• Synergie entre les différentes ressources / différents 

intervenants

• Des entretiens communs avec les patients, afin de définir les 

objectifs

• Missions et consultations sont déléguées à d'autres 

collaborateurs



8

Coûts

• Caisse maladie : CHF 47.- par jour 

(CHF 10410.- par mois)

• Chaque patient paye CHF 7 par jour pour la prise en 

charge psychosociale.

• Coût réel par patient par jour : CHF 56.-



9

Remise de traitement

Heures d‘ouverture

• Lundi – Vendredi : 06:30 – 10:00

15:00 – 18:30

• Samedi + dimanche : 07:30 – 12:00        

15:00 – 18:00

• Possibilité de 2 remises de traitement par jour

7 Std. pro Tag
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Forme galénique

• Diaphin i.v. 120

• Diaphin cp : 9

• Diaphin i.v. + cp. 17

• Diaphin liq. Oral: 4

_______________________

Total 150
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Dosage

• Prescription par le médecin

• Dosage : clinique + sentiment subjective du patient

• Administration de Diaphin uniquement sous contrôle visuel

• Pas de possibilité d’emporter un traitement de Diaphin

• Dosage moyenne : 280 mg / Tag

• Dosage maximale par jour : env. 600 mg
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Locaux

• Salle d‘attente au Rez

• Système d‘entrée dans la salle d‘injection par tickets 

• Salle de traitement au première étage

• Salle de soins au deuxième étage
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Locaux
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Alarmsystem
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Règlement et sanctions
1. Interdiction d’emporter la Diaphin

2. Pas de violence contre les personne ni les objets 

3. Pas d’insultes ni menaces

4. Pas de consommation ou de deal de produits illicites 
ni d’alcool. 

Transgresser le règlement interne, peut conduire selon la 

gravité à un avertissement, un changement temporaire du 
cadre de soins et / ou du programme, ou engendrer 
l’exclusion du lieu de soins après délibération. 
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Règlement et sanctions

• Dans la mesure du possible, les sanctions ne 

doivent pas concerner le traitement. 

• La santé du patient, en fonction des critères 

médicaux, prévaut (ex. en cas de forte OH, le 

traitement peut être adapté)
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Consommation parallèle

• En règle générale la consommation parallèle n‘a pas 

de conséquences. 

• Quand la santé du patient est en danger, des 

mesures adaptées sont prises – p. ex :

– Prises de traitement fractionnées 

– Gestion de la crise / Prise en charge intensive 

– Interruption / Time-out
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Consommation parallèle
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Hospitalisations

• La substitution de Diaphin est possible à l’hôpital 

Universitaire de Bâle 

→ La pharmacie de l‘hôpital  

• Pas (encore) possible à l‘hôpital psychiatrique …
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Perspectives du traitement

• A terme nous visons le mode de traitement avec le 

moins de risques :

• Ex. DAM i.v. → DAM p.o. → Méthadone

• La substitution de Méthadone se fait dans le même 

service, le passage d’un programme à l’autre se fait 

aisément. 
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Contexte Politique

• HeGeBe n‘a jamais été combattu à Bâle 

• Consensus des partis de gauche et de droite (à 

l’exception de l’UDC) (beaucoup de défenseurs parti 

Radical Libéral)

• Premier canton a avoir voté  → 65,6% Oui


