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@ Historique du projet
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Création d’'un groupement de Coopération Sanitaire

O O O O (GCS) SAS 78 _
PROJET ARTICLE 51 CRISE SANITAIRE APPEL A PROJET SAS
. - e COVID-19 . ) PILOTE SAS YVELINES
« Dispositif d’amélioration Département des Yvelines
du parcours de soins pour Accélérateur et retenu au méme titre que Portage APTA 78 — CHV-> GCS
des patients complexes ou catalyseur de la 21 autres départements CPT_S plllotes ) _
en demande de soins non coordination entre les Outil d'agenda partagé Doctolib
programmeés urgents, sur acteurs du département
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le territoire des Yvelines,
par le coexercice
hospitalier et libéral ainsi
que la formation des
jeunes médecins »

Ann. Fr. Mad. Usrgence (2020) 10:212-217

DOI 10.3166/afmu-2000-0261

ARTICLE SPECIAL / SPECIAL ARTICLE

Collaboration ville—aide médicale urgente—hopital a ’épreuve de la crise
Covid-19, expérience des Yvelines

Cooperation between Community Medicine, Emergency Medical Communication Center
and Hospital, during the COVID-19 Crisis, the Yvelines Experience

A. Petit - L. Berwon - L. de Bastard - A. Ben Hellal - F. Prudhomme - O. Richard

Regu le 26 juin 2020 ; accepté le 18 aods 2020

© SFMU et Lavoisier SAS 2020
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@ Schéma de régulation SAS

-+ 22% d'activité en RPS

Medecins Poirits fixes MMG
maobiles

Urgence Soins non programmés

487%85 SAS 78 o 28/10/2022 « 5

|
@ ‘ Patients non complexe et/ou complexe > En Chlffre en 2021 .
1]
3 1 1
di — "Oqsﬁs - 262 065 Dossiers de Régulation
Guichet entrée unique l Médicale (DRM)
 Centeris-amu "N Medecha devile N
i - = 50% des DRM sont traités par la
,g | RPS (137 944)
3 |
g I Ng_éd‘ecrin AMuU e 5 frs e & Orenfe versles .
| At frecteurs (orientatio SNP sffecteurs SNP - Dont 44,5 % en horaires hors PDSA
e (n=61 406) contre 42 % en moyenne
- =~ sur 2020 - en hausse constante
: Urgences hospitaliéres I : : SNP de ville :
| [ |
i I 1 |
| | .
o i i I i kiGdacin il CPT5 ot MSP PMietcDs [l » En Chiffre en 2022 :
o i I patient [
B h i
v} I
= | [ I 7 T4
3 | | | - *12% daciivits globale
- | Fompiers [ CENP |
= | I 1 i
| 11 |
i I Iy I
| || | |
| i |
I | | : |




Sas Service dAcces
( 78 ) e Yo

Qui offre de nouvelles solutions

de Soins Non Programmes

......... o



@ Modalités d’effection du SAS 78

Articulation de I'écosystéme territorial

/Structuration I'offre de soins en connectant la ville et
I'hopital :
» Dispositif centré sur la médecine de proximité qui priorise
une orientation vers le médecin traitant du patient et en

cas de non disponibilité vers un médecin généraliste du
territoire.

= Articulation entre les acteurs du département avec les
Communautés Professionnelles Territoriales de Santé
(CPTS)

» Développement des parcours complexes au sein d'une
Maison Commune de Parcours : Gériatrie, psychiatrie,
\ médico-social

\

/

Développement de nouvelles modalités

d’effection
4 I

Appui sur I'expertise de la coordination
de projets de I'APTA 78

= Téléconsultation

* Intégration des spécialités
(ophtalmologie, biologie, imagerie, etc.)

= Visite a domicile : une priorité pour éviter
I'hospitalisation des personnes en perte
d'autonomie fragilisées par un

changement d’'environnement subi
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Bilan quantitatif au 01/10/22 (39S)

Données SAS 78 au 01/10 inclus (N=1539)
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(‘37%35 Le Service d’Acces aux Soins 78 : retour sur les mesures estivales 2022

Bilan d'activité du dispositif
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Le SAS 78 : Une coordination ville-hopital centrée sur le patient et son parcours

« Coordination pluripartenariale, plurisectorielle et pluriprofessionnelle

- Solutions de prise en charge en ville permettant d’éviter les orientations

a I’'hopital par défaut
- /
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