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Lettre aux RU

Lettre d'information aux représentants

A toutes et tous,

J’AURAIS AIME POUVOIR
ETRE PLUS OPTIMISTE EN
CE DEBUT D’ANNEE 2021.
APRES PLUSIEURS MOIS DE
DIFFICULTES LIEES A LA
PANDEMIE, NOUS AVONS
TOUS BESOIN DE TROUVER
UN HORIZON PLUS SEREIN
POUR L’AVENIR DE TOUS.
QUELQUES ESPOIRS DOIVENT MALGRE TOUT NOUS
PERMETTRE D’ENVISAGER DE PORTER UN REGARD
DIFFERENT POUR 2021 :

L’arrivée des vaccins que certains trouvent insuffi-
sante pour faire face a la demande importante de
nos concitoyens, mais qui doit pouvoir se réguler
dans les jours a venir avec d’autres vaccins...

La mise en ceuvre d’une stratégie offensive sur les
tests et la possibilité de développer au plus prés
des cas positifs I'isolement des personnes concer-
nées et le repérage rapide des cas contacts.

Actuellement, nous devons encore une fois, faire
face a un couvre-feu a 18 heures, mais avec un
horizon moins pessimiste qu’'un reconfinement gé-
néral.

Certes, tout cela est pour beaucoup d’entre nous
encore difficile a assumer et ne fait que renforcer
l'isolement de certains.
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La crise sanitaire
oblige a étre créatif et
a penser numérique
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Le mot de la Présidente

des usagers en santé
en Centre-Val de Loire

Nous essayons de maintenir un lien par téléphone,
en distanciel avec les séances de formations et les
réunions d’échanges, les webinaires en visioconfé-
rence, peu de rencontres en présentiel dont nous
avons de plus en plus besoin.

Je partage vos regrets dans cette vie associative
qui doit étre faite de rencontres, d’échanges qui
n’est plus comme avant.

Je souhaite que trés vite nous puissions a nouveau
retrouver ce qui fait lien entre nous dans les com-
bats que nous menons pour que la santé, soit le
bien de tous pour faire face aux défis de la vie.

Sachez que c’est notre voeu le plus cher, méme si
le 31 janvier 2021 est déja demain, mais dés que
cela pourra se réaliser, nous ne manquerons pas
d’organiser des réunions pour continuer notre che-
min ensemble.

Montrons notre capacité collective a étre mobi-
lisés, innovants et solidaires.

Bien Chaleureusement

La Présidente
Daniéle Desclerc-Dulac
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SUIVI DE L’EPIDEMIE
r COVID-19 ET STRATE-
GIE VACCINALE EN

CENTRE-VAL DE LOIRE

France Assos Santé Centre-Val de
Loire est associée a la mise en
ceuvre de la stratégie vaccinale sur
le territoire en participant aux cel-
lules opérationnelles organisées
par les délégations départemen-
tales ARS ou les Préfectures dépar-
tementales et la Préfecture régio-
nale.

France Assos santé Centre-Val de
Loire diffuse a ses adhérents les
informations mises en ligne quoti-
diennement par 'ARS Centre-Val
de Loire sur la situation COVID-19
en région.

Elle relaie également un bulletin

d’'information sur la campagne de
vaccination et sur I’épidémie de
COVID-19 en Centre-Val de Loire.
Vous pouvez retrouver ces infor-
mations sur le site Internet de
’ARS Centre-Val de Loire, ru-

brique : « Accueil-COVID-19-
Situation et informations en Centre
-Val de Loire. »

N’hésitez pas a participer aux

« Jeudis de France Assos Santé » !
Des webinaires sur des thémes d’ac-
tualité vous sont proposeés : les édi-
tions du moment sont consacrées a
la vaccination. Pour voir ou revoir les
replays, connectez-vous au site In-
ternet de France Assos Santé dans
la rubrique « Actualités ».
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LA CRISE SANITAIRE OBiLTEEJKEfRE CREATIF

ET A PENSER NUMERIQUE

LA CRISE SANITAIRE ACTUELLE SEMBLE
ETRE UN ACCELERATEUR DES TRANS-
FORMATIONS DE L'HOPITAL EN GENE-
RAL. ELLE GENERE UNE NOUVELLE DY-
NAMIQUE A L'HOPITAL, FAVORISE
L'INNOVATION, LES COOPERATIONS, DE
NOUVELLES ORGANISATIONS MEDI-
CALES, L'ESSOR DE LA VISIOCONFE-
RENCE, ET SURTOUT LE DEVELOPPE-
MENT DE LA TELEMEDECINE DANS SES
DIMENSIONS DE TELECONSULTATION,
TELE-EXPERTISE AU SERVICE DES PA-
TIENTS.

Un établissement pilote en psy-
chiatrie santé mentale sur le ter-
ritoire de I’Eure-et-Loir

Eviter les ruptures de parcours de
soins est une exigence encore plus
essentielle en cette période de res-
triction des mobilités de chacun ou il
est parfois difficile d’accéder a des
professionnels experts. C’est fort de
cette observation que la direction du
CH Henri EY a Bonneval a souhaité
bousculer un peu cet état de fait en
répondant a I'appel a projet lancé au
moyen du fonds d’innovation or-
ganisationnelle en psychiatrie
pour 2020 par le ministére de la
santé et des solidarités.

En mettant en avant I'expertise et
les compétences reconnues en ma-
tiere de troubles du spectre de I'au-
tisme (TSA) de 'USF (Unité Saint
florentin), ce projet propose des té-
Iéconsultations, de la télé-expertise
et des télé-staffs entre cette unité et
tous les établissements médico-
sociaux du département accueillant
des adultes TSA et/ ou présentant
des troubles apparentés. Ce projet a
été retenu, financé et va se mettre
en place trés rapidement.

La ou il fallait parfois des semaines
pour caler un RDV, ou il fallait 2 ou
3 professionnels pour accompagner
sur une distance souvent voisine de
70 km un résident, les consultations

pourront se faire en milieu écolo-
gique en permettant a la personne
de conserver ses reperes.

Un confort pour la personne et ses
accompagnants avec a la clé une
meilleure qualité d’observation des
troubles de la personne.

Ce que chacun en attend :

« Un gain d’efficacité

« Un gain de temps pour les profes-
sionnels qui ne sont pas si nom-
breux dans les établissements
sociaux et médico-sociaux et sur-
tout une possibilité de mettre en
ceuvre un protocole de soins
(somatique, éducatif, etc..) parta-
gé par les équipes de 'USF et
celles de I'établissement deman-
deur avec un suivi régulier per-
mettant au fil de I'eau un réajuste-
ment si nécessaire,

Une possibilité de partage des
compétences entre les équipes
des différents établissements
médico-sociaux du département
au moment ou une filiére autisme
adulte devrait se mettre en place
dans le cadre du Projet Territorial
en Santé Mentale (PTSM)

Pour conclure, on peut dire que la
crise actuelle en en train de modifier
un certain nombre d’organisations
mais nous devrons toujours étre
vigilant pour que cela se fasse au
bénéfice de I'usager du social, du
médico-social ou du sanitaire.

Martine VANDERMEERSH
Vice-Présidente Fédération Autisme
Centre

Présidente Autisme 28

Présidente CTS 28

® pécho de la presse !

| Un article publié dans Hospimédia le 28 janvier dernier reléve
. que la Fédération des établissements hospitaliers et d’aide a
B |a personne privés solidaires (FEHAP) va intégrer dans son

|
l d’administration.
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organisation une commission des représentants des usa-
gers en 2021. lIs pourront ainsi siéger au sein de son conseil



L’EXERCICE COORDONNE :
CES ACRONYMES QUI NOUS
15RVOLET

ENTOURENT!

L’EXERCICE COORDONNE, QUELLE
QUE SOIT SA FORME, EST UN LIEU
ET/OU UNE ORGANISATION DE
SOINS DE 1% RECOURS* DANS UN
TERRITOIRE. IL PERMET AUX PRO-
FESSIONNELS DE SANTE DE MIEUX
STRUCTURER LEURS RELATIONS
ET DE MIEUX SE COORDONNER
POUR UNE MEILLEURE PRISE EN
CHARGE MEDICALE DES PATIENTS.

La loi du 26 janvier 2016 « Loi de
modernisation de notre systéme
de santé », a défini I'existence de
I’exercice coordonné en ambu-
latoire avec 3 outils majeurs de
coordination des acteurs :

- Création des ESP « Equipes de
soins primaires » L1411-11-1du
CSP

- Création des CPTS
« Communautés profession-

nelles territoriales de santé
L1434-12 CSP

Focus SUR LES ESP - CE QU’IL FAUT SAVOIR !

Les Equipes de soins primaires /
équipes de soins spécialisée
(ESP/IESS) - Art L1411-11-1 du
Code de la Santé publique

Une équipe de soins primaires est
un ensemble de professionnels de
santé constitué autour de médecins
généralistes de 1° recours, choisis-
sant d’assurer leurs activités de
soins de 1% recours sur la base d’un
projet de santé qu’ils élaborent. Les
ESP se coordonnent localement
autour d'une patientéle commune.

On parle d’'ESP par opposition aux
équipes de soins spécialisées
(ESS), créées par la Loi Organisa-
tion et Transformation du Systéme
de Santé (OTSS) du 24/7/2019 et
qui sont constituées autour de mé-
decins spécialistes d’'une ou plu-
sieurs spécialités hors médecine
générale.

L’équipe de soins primaires contri-
bue a la structuration des parcours
de santé. Grace a une meilleure
coordination des acteurs de santé
du territoire, son projet de santé
poursuit des objectifs de prévention,
d’amélioration et la protection de

@ ESP-CVL
S CDS O n
PTAﬁ 3

IESIPU’

Ces équipes coordonnées pluripro-
fessionnelles peuvent étre épau-
lées par « les PTA » (Plateforme
territoriale d’appui)

L’objectif principal de ces disposi-
tifs : travailler ensemble pour :

« Améliorer le parcours de prise
en charge des patients

« Renforcer la pertinence des
soins

« Lutter contre la désertification
médicale

« Promouvoir I'attractivité des ter-
ritoires

« Optimiser la prise en charge
coordonnée

« Agir en prévention....

*Les soins de 1° recours, les
soins primaires : Il s’agit de la
porte dentrée du systéme de
soins.

FOCUS

o

I'état de santé de la population mais
aussi de réduction des inégalités
sociales et territoriales de santé.
Tout professionnels de santé de 1%
recours : infirmier, médecin généra-
liste, pharmacien, etc peut étre ini-
tiateur pour créer une ESP.

Elles peuvent prendre la forme de :

ESP-CVL (équipes de soins pri-
maires en Centre-Val de Loire) :
regroupement de professionnels de
santé libéraux sans appartenir a un
espace physique commun (chacun
exerce dans ses propres locaux).

ESP-MSP (Maisons de santé pluri-
professionnelles) : regroupement de
professionnels de santé libéraux
dans un espace physique (locaux
partagés).

ESP-CDS (Centres de santé) : re-
groupement de professionnels de
santé salariés dans un espace phy-
sique partagés.

Vous retrouverez, le détail de ces 3
dispositifs ESP dans la prochaine
lettre.

Sources : www.esp-cvl.org
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QuOI DE NEUF AU NATIONAL

L’Assemblée générale de
TUNAASS s’est réunie le 20 janvier
dernier pour adopter une 1% modi-

fication des statuts de TUNAASS.

- Changement de la durée des
mandats des administrateurs qui
sont élus pour 3 ans sans renouvel-
lement par moitié a partir de 2022.
La modification a venir impactera le
fonctionnement des délégations
régionales.

France Assos Santé propose aux
RU qui siegent en Commission des
usagers et en conseil de surveil-
lance de remplir un questionnaire
en ligne. L'objectif : connaitre votre
vécu pendant la crise COVID-19.
Vous pourrez ainsi témoigner sur la
démocratie en santé, les dépro-
grammations, les fonctionnement
des instances...

A noter, 'enquéte est en ligne jus-
qu’a fin février 2021.

Contact : rlaniesse@france-assos-
sante.org

NOUS REJOINDRE !

Les adhésions 2021 a France As-
sos Santé Centre-Val de Loire sont
ouvertes !

Si vous souhaitez poursuivre vos
actions au sein de notre associa-
tion, bénéficier de nos informations
permanentes et de notre offre de
formation, les associations
membres devront compléter et re-
tourner un bulletin d’adhésion.
Montant de la cotisation : 35 euros

BON A SAVOIR !

France Assos Santé Centre-Val de
Loire a regu comme certaines asso-
ciations une information sur la mise

en place d'un fonds de développe-

ment de la vie associative (FDVA)
qui poursuit 2 objectifs :

- Un soutien aux associations qui
souhaitent développer la formation
de leurs bénévoles

- Un soutien de fonctionnement et a
linnovation des associations.

A noter, il sera doté de 45 millions
d’euros au plan national par le biais
d’'un appel a projet qui sera lancé
début 2021.
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Dans un établissement de santé, la
CDU doit réaliser un rapport annuel.
Quelle est la différence avec le rapport
de la commission spécialisée Droits
des Usagers (CSDU) de la CRSA?

La commission des usagers (CDU) rend compte
de ses analyses et de ses propositions dans un
rapport annuel. En tant que représentant des
usagers, vous avez un droit de regard sur ce
document notamment sur certaines données
comme le fonctionnement de la CDU, sur le cir-
cuit des réclamations, I'analyse des plaintes et
les événements indésirables graves...

Vous devez donner votre avis, collectivement, en
CDU lorsque celui-ci sera présenté et a I'élabo-
ration duquel vous devez participer.

Aprés avis des autres instances consultatives, il
est transmis au Conseil de Surveillance de I'éta-
blissement. Ensuite, celui-ci adressera ce rap-
port a I'ARS et sera exploité par la CSDU en lien
avec les autres commissions spécialisées.

Soyez vigilant, il faut distinguer le rapport
annuel de la CDU et le rapport de la CSDU !

Chaque année, réglementairement, les établis-
sements de santé de la région sont tenus de ren-
seigner un questionnaire d’activité de leur CDU,
établit par 'ARS a partir du cahier des charges
ministériel.

Ces données permet-

tent d’alimenter un rap- HAPPORT ANNUEL SUR LE RESPECT DES

s DRONTS DES USAGERS DU SYSTEME DE
port annuel reglonal SANTE EN REGION CENTRE-VAL DE LOIRE

« Droit des usagers

du systéme de santé ». m
L'URAASS Centre-Val ¢
de Loire peut vous pro-
poser de participer a un bR S
atelier en visioconfé- mt, ﬁ
rence sur ce théme.

Pour les personnes intéressées, n’hésitez pas a

revenir vers nous par courriel.
Contact : Igardin@france-assos-sante.org

DORNEES 2119

Sagrermiee MO0

CHIFFRES-CLE

56

Il s’agit du nombre de centres de vaccination ou-
verts ou en cours d’ouverture en région Centre-Val
de Loire. (chiffre au 2 février 2021)

PARLONS EN!

SOINS NON PROGRAMMES

Le Service d’acceés aux Soins :
un nouveau service d’orientation
pour garantir un accés aux soins

DANS UN SYSTEME DE SANTE OU L’ACCES AUX SOINS
EST DE PLUS EN PLUS DIFFICILE ET PARCE QUE LA RE-
GION CENTRE-VAL DE LOIRE CONNAIT DES PROBLEMA-
TIQUES DE DESERTIFICATION MEDICALE, LES URGENCES,
SONT DEVENUES, POUR CERTAINS PATIENTS, LE SEUL
POINT DE PASSAGE SYSTEMATIQUE DE TOUT PARCOURS
DE SOIN, MEME NON URGENT.

Pour Agnés BUZIN alors Ministre de la santé et des soli-
darités, il fallait « stopper le processus qui a conduit a la
banalisation du passage par les urgences, faute d’un
acces simple et facilité a un systeme de santé réellement
adapté a la situation de chacun. »

Face a ce constat, un pacte de refondation des urgences
(septembre 2019) est venu complété ce qui a été entre-
pris avec « Ma Santé 2022 » en proposant un Service
d’accés aux soins », repris depuis dans le cadre du Sé-
gur de la santé au regard de la situation sanitaire.

Il s’agit d’'un nouveau service d’orientation de la popula-
tion dans leur parcours de soins. Il est aujourd’hui dé-
ployé a titre expérimental sur 22 sites pilotes de 13 ré-
gions avec I'ambition de généraliser son déploiement au
dernier trimestre 2021.

A terme, il permettra d’accéder a distance a un profes-
sionnel de santé qui par exemple fournira un conseil mé-
dical, proposera une téléconsultation, orientera la per-
sonne selon sa situation, vers une consultation non pro-
grammée en ville, vers un service d’'urgence ou déclen-
chera l'intervention d'un SMUR.

2 projets de SAS ont été choisis en région pour faire
partie de la premiére phase d’expérimentations dés jan-
vier 2021 :

- Dans I'Indre, le SAS 36 est porté par le collectif des
CPTS du département (I'interCPTS 36) et le CH de Cha-
teauroux.

- En Indre-et-Loire, le SAS 37 est porté par le collectif
des CPTS 37 et le CHRU de Tours.

Chacun des projets doit se déployer en s’appuyant sur
les services de secours, en partenariat étroit et équilibré
entre les médecins de ville et les professionnels de I'ur-
gence hospitaliére des SAMU. » selon le ministére.

14 juin 2021 : En prévision, 1 journée
régionale ou webinaire sur la certification
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S :
: A VOS AGENDAS ! :
Instances statutaires Groupes d’échanges
20/4/2021 : Comité Régional 18/02/2021 : Groupe :
d’échanges -

15/6/2021 : Comité régional
& assemblée régionale 30/3/2021 : Groupe
L d’échanges & analyse de :
Journée régionale pratiques

Réalisation : France Assos Santé Centre-Val de Loire



