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GROUPEMENT PSYCHIATRIE ET MEDICO-SOCIAL
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adultes et un ptle enfants.
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Environ 9 200 personnes sont ainsi prises annuel]l e
CHS.
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Au cours de votre s® our hospitalier, VOousS pouvez
m®deci n
Les personnel s soignants ut il "®rentes
th®r apies individuelles ou de ¢ pt ®es ~
votre ®tat de sant® Q J [ W
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ACONSULTATI ONS DI £TETI QUES, g
ATRAI TEMENTS MEDI CAMENTE " g’m @

APSYCHOTHE£RAPI E,

APSYCHOEDUCATI ON PATIENT a syg
FAMILLES, L YO IN

ARELAXATI ON,

AERGOTHERAPI E, W =) WEL
L Venke
ASEJOURS THERAPEUTI QUES,

AACTI VI TES SBORTI VES

Votre traitemen@neemut lfceo mpeordees tith®r api es, seule o

Si votre ®tat de sant® | e n®ce:
et prises en charge somatiques
toutes |l es sp®cialit®s m®dical e

ANEUROL OGI E,
A CARDI OLOGI E,
A OPHTAL MOLOGI E,

AACTI VI TE DE REE£DUCATI ON (Psyc¢
Kin®sith®rapeute, Orthophoni ¢

AO. R L

Vous pouvez ®gal eme@x ambdm®n ®f
bi ologiques et en cas de beso
soins dentaires.

Enfin, pour tout besoin autre que sanitaire, Vou:
assistance soci al e. (| Vous suffira, pour obteni
sant® ou au m®decin de | "unit®.
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La certification V.2020 par I®as tHaduRreo uA@Rheo ®ent & idne d Sa
2023 au CHS.
La certification des ®tablissements de sant® e;t:un
concourir 7 | '"am®lioration de |l a qualit® et de | a s®
dans |l es htpitaux et cliniques sur | 'ensemble du terr
DEMARCHE QUALITE
H
L . . L : I .l
La certification consiste en une Vv®rification du ni ve
attei Mt apdr slsement sur un norjb N
| i ®s h | a s®cur iGtc&,es s abiclointtds
globalit® des soumses prodi guee2l ¢
par des professionnel s de san rs
I®t abl i ssement . La certifi ¢HAUTEOAUTORMTE DY sANTE N di spositi
Sui vi qui vi ®¢ abl iesnsgeangeenrt Idans une
d®marche qualit® durable.
L' ®tablissement poursuit au quotidien sa d®marche d'
de |l a s®curit® des soins de fa-on ° garantir |l a satis

Vous pouvez consul ter
au CHS -YSlaiientJur a
sur | e site internet de

www. hsassnt e.




LES FORMALI TES ADMI

Votre admission est effectu®e
Asoit au bureadudlesnénta®esendredi entre 8h00 et 11

Asoit aupr sedudshandadd, cesd(ywearrtsuree heures d

€ VOTRE AR

Vous devez remettre au bureau des entr ®es

Dans tous |l es cas une pid deentd t® officielle va

Si vous °tes assurwdter)e soxrn tad () TALE?*

) . votre @fafritlei at i on
Si vous dineponswetzuedlle s de validit®

) ) ) votre cartg*oq votre attestze
Si vVous b®”®f'c'ezc6j§’r§ad§svsalidit®

<

. N . . ot r carte VITALE
Si vous b®(ia®fd|ec|m®zd|tatelvliet Gl i istsri & nd

(¢

* Une borne de mise ° jour de votre carte VITALE est ° votre dis
** CSLompl ®mentaire Sant® Solidaire, anciennement CMU



VOS FRAI S DE

Vos frais de s® our sont e ri 1 pri i,ta‘leﬂ JI ®s diede€ ct
par |l es organi smes de protect ? e dont vou
(cai gassesud ance mal adi e, aBlYe miEEy - utuel | e
des pi ces justificatives que \[J& ' pr ®s ent ®es
entr®es | ors de votre admissionil poos
e s GEEE

Si vous °tes assur®(e) social (e) et gue vous n'ave
frais d' hospitalisation est " votre charge, aimsi (¢
Si vous n'°tes pas assur ®(e) social (e), Vvous p a
d'" hospitalisation.
I'l peut alors vous °tre demand®

-de verser une provision calcul ®e sur | a base esti
-de signer un engagement ° payer.

M° me si vous °tes pris(e) en c@uagwyreancel Ofal% dpioceyr | e
vous aurez ~ payer | e forfait journalier hospitald]i
votre charg&®bergemeatde |

Certaines mutuelles rembour@eanceeddorffraaits.et peuve
Renseiwmwesz aupr s de votre organisme compl ®mentaire.
difficult®s pour l'a prise@sesn stchaantge sdbei abeyre que ®y
pourrez contacter par | '"interm®di aire du m®decin ou
vous aider dans vos d®mar ches.

Adr esvsoeuzs au bureau des entr®es pour obtenir votre
peut °tre renawec wmntrne eascaogrud. Ce bulletin peut vou
propres d®marches aupr s des organismes sociaux ou
Les tarmitfasblde slement sont affich®s dans | es unit®s
entr ®es. Vous obtiendrez Il es informations relp@atp ve
®ventuelle participation financi re aupr s du prerso
Dans | e cas 0% vous ne disposez pas d'adresse fixe
d®marches et sous certaines conditi-Ylnise Xhmoa sivr d' ®

e

temps de vos soins.
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http://www.grandole-mobilites.fr/trouver-ma-fiche-horaire

VOTRE SE£1J
Cl RCULATSDOATI ONNEMENT

.La circul @&tnicen n®amd eli $§ sement est soumi se aux r
code de |l a route. La vitesse est i mit®e 7 30 Kk

.Vous pouvez |l ai sser votre v®hicul e en Stwat i o

Ta hospitalisation.
Tout efPdiad, i ssement est d®gag® de toute esp S
e i

"
ou d®gradation.®iNeetlai dsevzalpasr ddans votr

SECURI-TRCENDI E

Les consignes de s®curit® sont affich®es dans c

. En casmcendl e

-gardez otre cal me,

-pr®venez |l e @eprs@®naoe@ldeminez |

-en c@®@saduation, suivez |l es consignes donn®es
-n@wt i | i s@exzc @omsedr .

Pour |l a s®curit® des personnes et des biens., un
est install ® au CHS.

@ TABAC

.Confor m@dment aux textes en vigueur et par me s
formell ement interdit de f unitrabelti svsaepnoetnetr. dans
Vous pouvez fumext®ti eapodes bBOti ments.

.Le CHS dispos d'"une ®quipe sp®cifiquementi for
PR ou autres &d8 c(Equ'speIde Liaison et de Soinsn»e
‘ﬁ‘g Si Vous souhaitez entrer en contact avec el |l e,

personnel service.

du
Les consu@&tt
interne 30

@ ALCOODROGUEBED CABWT S

.Sont rigoureus@&@mdarmto diurcttd rochi teds Ila consommati on

e
ecobusntssveus aen0éz43.31.18.99 (num
66) .

-de boissons alcoolis®es,

-de stup®fiants,

-de m®di cameswsdi personnel soignant,
. Tout produit, ayant ®umtr ptsgrecdhn sfuemedet Isor t |
°ctre soumis " la validation pé)y. l e m®decin (ex

ARMESOBJETS DANGEREUX
ll's sont strict @&nhearbtl iissteerechitt. s dans |



ARGENBI JOUXBJETS DE VALEUR

L "htpital di spose d'un service "R®gie d®p!?
Protection Juridique des Majeurs.

Lors de votre entr®e, vous pouvez y d®poser
aux jours et h oraa idiee s1 3shBiOv a'nvtelgbchr8e@d i dOh 00 -~
12h00

.Un inventaire de vos effets personnels ser
soignant en votre pr®sence.

.Seuls |l es biens indispensables ° votre hosp
biens n'est r®alisable au sein du service.
dans votre chambre et sous votre responsahbi

. Lors de votre sortie d@®fuipnritsi Ri®gilke si'®pét s a
val durismpl ant ®e au Service de Protection Ju
horaires pr®vus.

,Audel @@nd ann®e apr s votre sortie, l es obj
consi d®r ®s comme abandonn®s eé@ dndienvii setnrnaetnito n
finances publiques (loi du 6 juillet 1992).

LI N&GH EFFETS PERSONNELS

1 est r e daopnpmoarntde® dvotre | inge perso@nel ®t
assukaetrktien. La ®¢eapoéonsaskimeint ® nede pleut °tr
de perte.

. Muni swsoeuizs de votre n®cessaire de toilette.

> COURRI ER
[ 9

LT Votre courrier est distribu® chaque jour da

S o8¢ vous parviennent plus rapidement, pd®maseerz
lnit® dans | aquelle vious °tes hospitalis®(e
.Votre adimepisttal ést | a suivante:

CHS S&l he Jur a
Vos Nom et Pr®nom
Nom duenilt ® 0% vous °tes hospitalis®(
120 Route -RRtiLOOal e
39108 DOLE Cedex

. Pour | e fdcRopngminegr © votre disposition sur | e

- une bo"te aux lettres dé&nLa®®bgdeebabpus | e

- une agence post daleehasudu®e dw b @tzi ment de
Patri moine, Travaux eltunkdaogiasu i qeured roeuwdv e rdte
16h00
La derni re | ev®e du courrier est fix®e

En céagmpossibilit® de vous d®pl acer, vous pc

affranchie 7 ®gumembrse®i deahte qui |l a d®pos

l ettres.

Qﬁ\ TELEPHONE

Les t® ®phones port ab’lterse puetrisloinsn®sl ss opuesu vceenrtt a
en concert@gubpeasvsecghante.
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VI SI' TES

En accord avec | e m®decin du service, vVous pou
pri naippeisdi . Les horaires vous seront communi q
sant® de votre unit® de soins.
. Les famill es, qgui souhaitent rencontrer | e m ®)
renedvezus aupr s du secr®tariat m®dical du ptle.
RCGLEMEMNITERI EUR
Le r gl ement int®rieur du CHS est consul table
votre unit®. Il d®finit |les r gles relatives ~
CULTES
. Le personnel hospitalier respecte vos opinio
pouvez demande@n | ae puri®sietnet ad t du cul te de vV 0
Renseiwomnwesz aupr s du cadre de sant® du service
.Un aumtnier cath®t alguies samdmretct ®pdsde r®guli re
|l es services et c®l " bre des offices religieu
di sposition dans chaque unit® de soins.
REPAS

Horaires des repas :

-peddi®j eunhepartir de 8h

-d®j eunerentre 12h00 et 13h0O

-d" " ner entre 19h00 et 20hO0O
. Si o, en rai son de votr e ®t at de sant ®, un m
alimentaire sp®cial, une di ® ®ticienne veille

CAFETERES PATIENTS ET DES FAMILLES

La caf ®t ®ri a, Il i eu de @csosmwii@aitdilaint My reienset g @r ®e p
qgui |l e CHS a sign® une convention.

Un | arge choix de boissons non alcoolis®es™ain
d®pi ceri e, bijoux, jeux, Ilivres, habits et _dive
LeBoraires sont |l es suivants

Du |l undi au vendredi de 9h30 " 11h45 et de 13h3

Fer mekes eveenedks et jours f ®ri ®s.

ASSOCI ATIRON X MARI NE

. Une boutique des objets r®al i s ®s par | es p
d'"ergoth®rapie est ouvdrutnadi ™ atuodwee nWpCWe |"*wann®
" 11h45 et de 14h00 © 16hO0O0.

Chaque ann®e, -vemrtexpnauel ba, ouverte 7 tous ®
d®roul e ° la salle des f°dred da C®ISemMber epr e mi
(vendredi et samedi) .

RADI-OEL£LEVI SAPRAREI LS MULTI MEDI A

Chaque wunit@ndisapone dé t ® ®vi si on et en a dof
fonctionnement .
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LETNE

ASSURANCE

RESPONSABILITE
KIVIE - |

REvo:

-y
DEVELOPPEMENT
DURABLE

VIEN COLLECTI VI TE

Votre s®our au CHS requiert, de votre part
per sonrhetlpideall

.respectez | e repos de vos voisins et la tra
.respectez |l es r gles ami tfRON;,ct isdn neaesnt awee:
renseignement-lses demanagent s, ils vous aider
i mp®ratifs |i®s " |l a vie en collectivit® au
SECRBEPTROFESSI ONNEL

.Lhtpital vous doit protection et respect.
.LE&nsemble du personnel hospitalier est sourm
en aucun cad ndiowvuraguernsd vous concernant .
,Au moment de votre admission ou au cours de
|l a domul gation de v®tradlprs®senend .dans |

Bl BLI OTHEQUE

Vous pouvez vous rendr e " | a bi blioth que
®ventuell ement accompagn®(e) par un agent du
Hor ai@ewvedt ur e

-1 ensar ceits jleelsdes 9h 00 12h45 et de 13h15 ° 17
-l ensercredi Sh0o00O ° 12h45.

PROPRETE

Vous veillerez ref@ppctalbd htb@mpid aapxrt ERYr® eduer Id
| ocaux. Des cendriers et des poubelles sont
RESPONSABECLWVTEE

Les |l ocaux, mobiliedhspiettal masto®rti e h®cedsesal r e
d®gradations nuisent ° votre confort et au t
Toute personne hospitalis®e e@slt]l ¢ eppwinsadl e
tenue de | es indemniser. Vous devez donc avo
en souscrire @aeumepr dcedeotre choi x.

DEVEIP EMENOURABLE
.Le CHS est engag® dans

une d®marche de d®ve

i mpaci@@nsvurr olnnement et ®viter | e gaspillage
. Vous pouvez participer activement " cette
qguel gues gestes simples durant votre s®jour
possible, ne | @&ausdada paodinecul,emrelspecter | e
. Le CH&sts dot® de plusieurs bornes de rect
®l ectriques

-Tarif visiteurs : 0,55 a4 TTC/ Kw ;

-Au del ” de 3h de recharge : 0,020 TTC/ mi nu
-Utilisation du QR Code install® sur | es bo
bancaire.



G ANI MAUX
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Pour des dryagisome, dl es ani maux domestiques ne so
I®t abl i ssement, sauf | ors de visites et apr s acc

f;E‘IIPOURBOI RES ET GRATI FI CATI ONS

oy

a2 Les pourboires au personnel sont formell ement i
personnel “ des sanctions disciplinaires.

CHAMBRES

En fonction dé@®t avolt ir s eunmei ntt® , p elu t mettre ° v.otr e
chambre individuelle.

LANGUES £TRANGCRES

Une | iste des personnentsesgepted|l est dei s o |
|l e service.

ASSOCI AT&EONRBAI DE POUR LES PATIENTS ET LEURS PROC

Vous trouverez en document annexe |l a |iste des
I®t abl i ssement .

RECONNAI TRE ET | DENT

LES PROFESSI|I ONBHIABLDIESSIE

Les fonctions des professionnels exer-ant au CHS sont
!El’ﬂ!, fTenues bllanMfdhens er s

_’El’ﬂ! fTenues Wéedeebsgnants et accompagnants ®ducatifs et
!EI’@, fTenues blAgwendlsaides: services hospitaliers

!EI’E! fTenues bleu foPro®essiognneks des services | ogistiqu
techniques

(P
‘|]Uniformes bl eu mMagrinne et s®ogrist ®

féReqsusi ipoen n @ U B deussaat ®o nipea g h e

Le cas ®c h®ant , | es pr o
aider " reconna’tre | es personne

di sponi bl es pour vous

M H



