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Vendredi 30 septembre 2016 : Journée régionale Permanence des Soins Ambulatoires (PDSA) – Site La City Besançon
1. Rappel du contexte de la journée

Dans le cadre du Projet PARU, qui a été présenté le 9 juin 2016, il est notamment prévu dans l’axe accessibilité aux soins urgents, une action relative à  la permanence des soins ambulatoires. Elle est déclinée en 5 objectifs qui prévoient notamment la révision du cahier des charges de la PDSA pour une meilleure articulation SU/PDSA, la reconnaissance de centres de soins non programmés, les MCS et le développement d’expérimentations en cas de besoins non couverts. L’amélioration du fonctionnement de la régulation 15 et la mise en œuvre du numéro national 116 117 en recherchant des mutualisations inter-régionales BFC sont également des objectifs poursuivis.

Ouverture de la réunion de travail :
Didier Jaffre ouvre la journée en rappelant les éléments de contexte ci-dessus et en insistant sur le fait que, parallèlement à la PDSA, l’organisation de l’accès aux soins non programmés en journée est un véritable enjeu.

De plus, il indique que le DGARS de BFC souhaite retenir le 116-117 comme numéro national Unique de régulation médicale. Cette démarche et les éléments relatifs à la mise en place et au déploiement de ce numéro ont été présentés aux associations de régulation de la BFC et aux fédérations ; ils seront mis à l’ordre du jour des prochains CODAMUPS-TS dans les 8 départements. Ce numéro sera opérationnel en janvier 2017 et sera accompagné d’une phase de transition. L’enjeu est de mettre à disposition des patients un numéro unique dédié à la PDSA accessible depuis l’ensemble du territoire. 
A l’issue du choix entre le 116 117 et le 15, le cahier des charges régional de la permanence des soins ambulatoires devra être mis à jour, conformément à la procédure de modification fixée par l’article R. 6315-6 du CSP, afin de préciser le choix arrêté pour la région BFC, après concertation préalable avec notamment les représentants des médecins libéraux, des médecins urgentistes et des usagers (procédure écrite ou orale, réunion ad hoc ou au sein d’instances de concertation déjà instituées). 

L’arrêté doit être pris avant la fin de l’année après concertation avec les acteurs.

Conformément au décret n°2016-1012 du 22 juillet 2016, la mise à jour des cahiers des charges régionaux de PDSA interviendra dès que possible et au plus tard le 8 août 2018. Cette date permet de tenir compte des délais fixés par la Loi n°2015-991 du 7 août 2015 portant nouvelle organisation territoriale de la République, pour la révision des plans et schémas régionaux dans les régions issues de la nouvelle organisation territoriale.

En Bourgogne Franche-Comté, une échéance commune, à fin 2017, est évoquée entre le PRS et la mise à jour du cahier des charges de la permanence des soins.

A l’issue du choix entre le 116 117 et le 15, le cahier des charges régional de la permanence des soins ambulatoires devra être mis à jour, conformément à la procédure de modification fixée par l’article R. 6315-6 du CSP, afin de préciser le choix arrêté pour la région BFC, après concertation préalable avec notamment les représentants des médecins libéraux, des médecins urgentistes et des usagers (procédure écrite ou orale, réunion ad hoc ou au sein d’instances de concertation déjà instituées). 

L’arrêté doit être pris avant la fin de l’année après concertation avec les acteurs.

Conformément au décret n°2016-1012 du 22 juillet 2016, la mise à jour des cahiers des charges régionaux de PDSA interviendra dès que possible et au plus tard le 8 août 2018. Cette date permet de tenir compte des délais fixés par la Loi n°2015-991 du 7 août 2015 portant nouvelle organisation territoriale de la République, pour la révision des plans et schémas régionaux dans les régions issues de la nouvelle organisation territoriale.

En Bourgogne Franche-Comté, une échéance commune, à fin 2017, est évoquée entre le PRS et la mise à jour du cahier des charges de la permanence des soins.
Déroulement de la journée PDSA


1 – PARU Axe 1


2 – Bilan diagnostic ARS : (présentation diaporama ppt)
· La démographie médicale et la participation au dispositif de la permanence des soins ambulatoire
· -La régulation médicale des appels de la permanence des soins ambulatoire
· Les astreintes médicales
· -L’activité non programmée
· - Le coût total de la PDSA
3- Présentation des premières pistes de réflexion pour le futur cahier des charges de la PDSA Bourgogne Franche – Comté (plage de régulation supplémentaire le samedi matin, grands effecteurs mobiles, collaboration interdépartementale…)

4 – Echanges sur l’avenir de la PDSA : Ateliers animés l’après-midi 

Atelier 1 : « Une PDSA à la carte ? » Audrey PRIEUR/Isabelle COLLIN       
 Atelier 2 : « Quelle articulation PDSA/AMU ?» Carole Cuisenier/Géraldine Bonnin      
