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Un an de concertation
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Des groupes de concertation pour chaque axe avec les professionnels et les
représentants de la démocratie sanitaire (25 réunions entre mai et décembre
2017)

Une relation treés suivie avec la conférence régionale de la santé et de
I'autonomie

Une expérience de participation d'habitants de quartiers populaires a la
définition des objectifs



=PROJET
La consultation publique en cours EE"?\:!ONA%

2018-2022

= A débuté le 22 mars 2018 pour une durée de 3 mois

= Le cadre réglementaire prévoit que sont consultées : la CRSA, les collectivités

territoriales, les CDCA, le préfet de région, le conseil de surveillance de
I’Agence

= L’Agence a en outre choisi de consulter trés largement et a toutes les
échelles:

» Les conseils territoriaux de santé seront amenés a formuler des avis (qui
alimenteront I’avis de la CRSA)

» Les partenaires institutionnels (fédérations, ordres, grandes associations, ...)
sont incités a élaborer des contributions

» Rencontre avec les maires de chaque département (couplée avec échange sur
le plan national d’acces aux soins)

» Rencontre avec les élus des conseils départementaux

= Trois mois de consultation ouverte a tous, accessible par une plateforme :


https://www.iledefrance.ars.sante.fr/le-projet-regional-de-sante-2018-2022
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PRS 1

Cadre stratégique régional de
santé (5 ans)

/Schémas sectoriels (5 ans)\

Offre de soins

Médico-social

Prévention

\

"

PRAPS

Cadre
d’orientation
stratégique (COS)

Schémarégional
de santé (SRS)

Programme
régional d’acces a

la prévention et
aux soins
(PRAPS)

Orientations stratégiques et résultats
attendus a 10 ans

J

-

\

Schéma unique : sur la base du N

diagnostic, « plan d’actions » qui
détermine les évolutions nécessaires et

les objectifs opérationnels a 5 ans
déclinant les orientations stratégiques du

COS )

Déclinaison spécifiqgue du SRS en vue de
faciliter 'accés et I'égalité au systeme de
santé dans sa globalité et d’améliorer la
cohérence dans le parcours des
personnes les plus démunies




Les trois principes structurants qui irriguent
I’ensemble du PRS 2
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Stratégie nationale de santé )
Territoi Pré i reanenon Qualite et [ Innovation }
[ erritoires ] { révention | ,des. , pertinence
inégalités
J

-

\

\ 4

/Territorialisation\

de l'action

Une action adaptée
aux spécificités
locales et qui vise en
premier lieu a
améliorer la capacité
des acteurs a se
coordonner

/

Projet régional de santé ile-de-France

/ Priorité a la \
prévention

Préserver le capital
santé et bien-étre
pour éviter d'avoir a
soigner

Promotion de la santé

Action sur le milieu

- /

/Réduction des \
inégalités
Une région
particulierement
marquée par les

inégalités sociales et
territoriales

Une problématique
particuliere liée a la

~

\ grande précarité //




Synthése de la méthode d’élaboration
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PRIORITES DE SANTE

AXES DE TRANSFORMATION DU

SYSTEME DE SANTE

Périnatalité et santé des
enfants jusqu’a 6 ans

PROJETS

PROGRAMMES DE MISE EN

EUVRE

Santé des adolescents
et jeunes adultes

1. Promouvoir et améliorer I'organisation
en parcours des prises en charge en
santé sur les territoires

Santé et autonomie des
personnes agées

2. Une réponse aux besoins mieux
ciblée, plus pertinente et efficiente

Santé, autonomie et
insertion des personnes
handicapées

Cancer

3. Un acces égal et précoce a
l'innovation en santé et aux produits de
la recherche

Maladies
neurodégénératives

Santé mentale

4. Permettre a chaque francilien d'étre
acteur de sa santé et de la politique
sanitaire

Maladies chroniques
cardiovasculaires et
métaboliques

5. La santé dans toutes les politiques

Exemples pour l'axe 1

- Gouvernance
territoriale

- Repérage précoce
- Sl autour du domicile
- Dispositifs d’appui

aux parcours
complexes

- Lesruptures de
parcours dues aux
modes de tarification

- Accompagnement
thérapeutique de
proximité

Transformation territoriale des
organisations de santé

Ressources humaines en santé

Allocation des ressources financiéres

Production et traitement de données
en santé

Information et communication

Prise en compte spécifique
dans chaque axe

projets

Déclinaison des axes en

Conditions de mise en
oceuvre




«PROJET

Axe 1 : améliorer les parcours sur les territoires gﬁlé'gﬁ??

2018-2022

Sl de
coordination
autour du
patient («e-
parcours»)

Accompagnement
thérapeutique Convergence

personnalisé : des dispositifs

réorganiser les ' ;
prises en charge d'appui (MAIA,

autour des lieux Renforcer réseaus, ...)
de vie
les
coalitions
d'acteurs

Repérage

précoce .
(protocoles Experimenter
des

artageés, .
P __g ) financements
mobilisation

au parcours
des acteurs
hors-santé)




Axe 2 : une réponse aux besoins plus pertinente et

efficiente
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Réorganiser les

plateaux médico-

techniques dans
une logique
territoriale

ieux connaitre
les besoins
(démographie
des
professionnels ;
personnes
handicapées ;
ELEGES)

Améliorer la
qualité et la
pertinence
des prises en
charge

Rendre
I'allocation de
ressources
plus
pertinente et
transparente

Pertinence
de la
réponse
aux besoins
Diminuer le
besoin de
soins non
programmeés
et améliorer la
réponse
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Recherche et
innovation en
soins : meilleure
répartition dans
la région ; soins
INETES

Recherche
interventionnelle
et innovation en
santé publique

Dynamique
régionale
(repérer /

accompagner
/ diffuser)

Innovation dans
le renforcement
de l'autonomie,
notamment a
domicile
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Développer le pouvoir
d’agir des usagers a
titre individuel et
collectif

Renforcer la
Faciliter 'accés a une participation des
information en santé Franciliens a

de qualité grace au I'élaboration et a la
numérique mise en ceuvre des
politiques de santé

Développer le pouvoir
d’agir des habitants
par 'information de

proximité
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Urbanisme,
transports

Plan régional
Plaidoyer _ santé

Politique Coordination Habitat, environnement

de la Ville des politiques logement (PRSE 3) et autres
publiques \_ plans sectoriels )

Nutrition et

activité
physique
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Dispositifs de
formation
interdisciplinaires

Plateforme de
ressources (outils, Positionnement de
documents, I'’Agence : animation
données, échanges territoriale
autour de projets, ...)

Obijectif : Soutien aux
Programme des innovations
organisationnelles

organisations e
« e- territoriales (susqltatlon /
repérage /

autonome et
parcours» Paneverees accompagnement)
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Conditions

Qualité de d'exercice,

vie au travall partage de
taches

Outils Formation

réglementaires continue
(internes, ’

assistants Objectif : nouveaux
partagés, ...) des professionnels métiers

de la santé en
nombre suffisants,
bien répartis, bien
formés




Programme de mise en oeuvre :

ressources

allocation de
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Mobilisation des
possibilités de
fongibilité

plus

transparente,
partagée et

) = Objectif :
alignée sur dégager les

Expérimentation
de financements
(art. 51 LFSS
pour 2018)

les enjeux du ressources

T HEES
nécessaires a la
mise en oeuvre du
PRS

Meilleur
discernement

dans la dépense
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Sécurité des
données
personnelles
(intégrité,
confidentialité)

Meilleur partage
des besoins, des
connaissances
et des analyses

Programme e-

parcours .

service aux Innovation
professionnels Objectif :
et aux patients des données mieux

partagées entre les
professionnels,

mieux utilisées a des

fins de connaisance




Programme de mise en oeuvre : information et
communication en santeé
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Instaurer une
relation suivie
avec les
professionnels
de la santé

Mieux toucher
les publics
(usagers,

professionnels)

Objectif :

une
communication
qui devient un
véritable outil
des politiques en
santé

Mieux diffuser

dans les
territoires
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La suite... |a mise en ceuvre

= |’évaluation:

»Des indicateurs d’impact qui serviront au pilotage interne et au
reporting externe

»Une démarche d’évaluation des politiques publiques conduite par un
consortium externe dans le cadre d’un véritable projet de recherche

= Pour chaque projet et programme de mise en ceuvre :
»Un chef de projet et une équipe projet désignés (en cours)

»Une véritable feuille de route (jalons, objectifs, livrables, calendriers,
...) faisant l'objet d’un suivi par le codir Agence qui devra étre
élaborée pour I'automne

»Une programmation financiére pluriannuelle sur 5 ans, dans le cadre
du programme de mise en ceuvre « Allocation de ressources »
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En conclusion....

Pour vous renseigner et formuler votre avis :

Merci de votre attention !
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