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Positionner FAS en leader en partenariat avec AVEC
SANTE* sur les “équipes de santé traitantes”

m Imaginer ce que pourrait étre I”’équipe de santé traitante” de demain

Si de nouveaux modes d'exercice (MSP, CDS) sont en cours de déploiement sur le
territoire, ils n'ont pas encore été investigués du point de vue de I"équipe de santé
traitante”, qui est un concept & inventer (modalités d'organisation au deld de l'exercice
professionnel actuel). Aprés un volume 1 “Passer de l'exercice solitaire & I'exercice
solidaire” un second volet plus prospectif, explicitant ce que pourraient étre les missions

de I'équipe de “santé traitante” de demain est envisagé, en partenariat avec AVEC*.

Résultats attendus

¢ Un livre détaillant les différentes mission de I'équipe de santé traitante
est réalisé
e Ce livret est présenté a la CNAM et transmis aux différentes ARS

Actions prévues

e Rédaction d’'un volume 2 d'un Livret avec AVEC *
e Présentation du livret a la CNAM
¢ Lobbying territorial auprés des ARS

Modalité d’évaluation

e Rédaction du document
e Réunion tenue avec la CNAM(O/N)
e Nombre d’ARS sensibilisées

Date du rendu

e Jer ou second semestre 2024

*Avec santé = Ex Fédération Francaise des Maisons et Poles de santé
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Capitaliser sur la participation des délégations FAS aux
PRS

m Faire un bilan de ’impact / des victoires de FAS dans les PRS

Les phases de consultation des PRS viennent de se terminer et les délégations ont
participé aux processus d’'élaboration des PRS avec plus ou moins d’intensité. Le présent
axe de la feuille de route 2024 propose : 1. faire un bilan de la participation des
délégations de FAS aux PRS 2. de faire un bilan dimpact des délégations sur les PRS
nouvellement sortis et voir si des points portés ont été retenus (victoires).

Résultats attendus

e FAS capitalise en interne sur la bonne maniére de participer aux PRS
& diffuse auprés des ARS les bonnes pratiques de consultation
e Limpact [ les victoires sont identifiées et valorisées

Actions prévues

e Organisation d'un webinaire de bilan sur les PRS (déjd fait)

avec les délégations
¢ Organisation d'un webinaire sur les victoires avec les délégations
¢ Visibiliser les victoires auprés du réseau de FAS et de I'écosystéme

Modalité d’évaluation

e Webinaire avec les délégations sur les victoires tenu (o/N)
e Nombre de communications sur les victoires

Date du rendu

e Jer ou second semestre 2024
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Documenter les lacunes des politiques publiques en
matiere de soins a domicile et demander des améliorations

m Eclairer la décision publique sur le virage domiciliaire

Le développement des soins ambulatoires et I'accroissement du virage domiciliaire a
marche rapide montre déja ses limites. Un positionnement de FAS est devenu
nécessaire sur la question des soins | de l'accompagnement des usagers & domicile (y

compris la question des droits collectifs). Un premier livrable pourra comprendre un état
des lieux et un second des propositions.

Résultats attendus

e Le ministére [ les ARS ont pris connaissance de la note de position et

s’y référent lors du déploiement de politiques publiques sur le
domicile

Actions prévues

¢ Livrables en deux parties (un état des lieux [ des propositions)
¢ Plan d'action d'influence pour toucher les différentes directions
ministérielles [ les ARS

Modalité d’évaluation

e Parution des livrables
 Réunion présentation ministére (O/N)
e Nombre d’ARS sensibilisées

Date du rendu

e Second semestre 2024 pour 'état des lieux
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Suivis des dossiers

« Auditions, projets de loi santé, stratégie ministérielle
sécurité des patients

» Suivi du déploiement des organisations territoriales :
SAS, CPTS, DAC etc.

o Suivi du fonctionnement des instances de démocratie en

santé , notamment territoriales (CRSA, CTS) v

Ce document a été réalisé avec le Groupe de
travail offre de soins & la contribution des
membres de la Commission du Réseau



