
 

 
 
 

 

Informations – principaux points 
 
 

1 -  Point épidémiologique  
Taux incidence légèrement en dessous du seuil d'alerte 49,5%. La  moyenne nationale du taux d’incidence est à  84 et le taux de 
positivité à  5,4 
3 départements  en zones de circulation active : 44, 49 et 72 
Taux d’incidence :  
44: 49% 
49: 71% 
72: 57,5% 
53: 41% 
85: 23,6% 
Le virus circule de plus en plus activement 
150 clusters en région avec forte augmentation en 49,  44 et 72 (surtout école et université (42 en cours d'investigation) 
Peu d'impact sur l'offre de soins 
Le  Conseil de défense national encourage le renforcement des mesures d'ordres publics en accord avec la stratégie tester tracer et 
isoler 
 ARS et AM vont doubler leurs effectifs sur le contact tracing 
197 classes fermées en PDL (peu par rapport au nombre de classes en PDL) 

 
2 - Données offre de soins avec focus sur la réanimation (autorisations dérogatoires, temps d’échange régional,…) (IL 
MAZZINE) cf. ppt 
 
Stabilisation du nombre de patients COVID en réanimation (20 patients), sur 200 avec une disponibilité supérieure à 20% 
FHF : Renfort de certains SAMU et équipes significatif de la tendance épidémique – suivi particulier à effectuer 
Typologie patients : séjours plus courts mais attentif à situation sur autres territoires 
 
Autorisations dérogatoires de réanimation 
Echéance au 27/09  
la CSOS du 24/09 va statuer sur la prolongation de ces autorisations – Quorum à atteindre 
RETEX soins critiques 07/10 : invitations transmises  - ODJ en début de semaine 
 
FHF : apportera vision sur besoins ou absence de besoins avec demande de garanties sur ces dérogations, difficulté de 
répondre sur les besoins réels car la CSOS est en amont du RETEX. Souhaite vision à plus long terme 
FHP : région sous dotée en soins critiques, préparation pour deuxième vague si nécessaire 
 
ARS : Il est rappelé que la CSOS doit émettre un avis avant le renouvellement provisoire de ces autorisations– le RETEX a lui 
pour objectif d’évaluer les besoins de manière pérenne pour le SRS. 

DIRECTION DE L’OFFRE DE SANTE ET 
EN FAVEUR DE L’AUTONOMIE 

RELEVE DE CONCLUSION/SYNTHESE 
 

 
Réunion     Fédérations sanitaires      Fédérations médico-sociales      1

er
 recours      autre :  

Date Vendredi 18 septembre 2020 – 14h 

Présents  FHF (M.ROBIN), FHP (Mme ARETIN et M. FOLZER), UNICANCER (M JOALLAND), Dr RIOULT, FEHAP (Mme 
THOMAS), UGECAM (Mme DROUET), FNEHAD (Mme PICHOT) 
ARS : PE CARCHON, S BURIN, T HODEE, JY GAGNER, S GUERRAUD; K CRUSSON, IL MAZZINE 



 

 
 
 

 
3 – RH (S GUERRAUD) 
L’Instruction relative à la prise en compte de la crise COVID sur la gestion des personnels (absences, maladies, …) a été 
transmise aux ES de la région cette semaine. 
 
Le bilan de la Plateforme Josette dont l’objectif est la promotion des remplacements est extrêmement positif puisque 1250 
étudiants se sont inscrits et plus de 90% d’établissements sont intéressés pour reconduire la démarche.  
 Réouverture au 1/10 : profils pour remplacement court ou encore candidats avant concours AS 

 
Nouvelle rentrée formation AS en janvier 2021 : + 200 places dans la formation AS avec redistribution de l’appareil de 
formation sur le territoire avec sorties décalées et diplômes plus étalés 
 
FHF : importance de l’évolution du nombre de places AS  + Alerte sur situation des personnels avec enfants scolarisés dans le 
cadre du COVID : arrêts de travail multipliés donc gestion de l’absentéisme et mise en place de renfort compliqué 
FHP : problématique liée à certains médecins et CPAM qui prescrivent trop d’arrêts 
 
ARS :  Le HCSP a assoupli les conditions nécessitant l’éviction des élèves donc les arrêts devraient être moins fréquents 

  Problématique des remplacements : réflexion à partager sur la façon de mobiliser les étudiants avec les 
instituts/université/DRH des Ets 
 
4 - Procédure reporting de la mise en œuvre des plans blancs (K CRUSSON) 
La DGOS invite désormais l’agence a remonter deux fois par semaine le niveau d’activation des plans de gestion de crise des 
ES.  
Afin d’alléger la démarche, l’ARS propose que les ES informent l’agence via la bal ars44-crise@ars.sante.fr  quand une 
modification du niveau ou un déclenchement du plan   
 les Fédérations sont favorables à cette procédure 
Un courrier sera adressé aux établissements pour informer les ES de cette nouvelle procédure 
 
NB : pour toutes tensions non liées au COVID, la procédure habituelle demeure  
 
5 - Actualités virologie (priorisation  des tests /tests antigéniques) (JY GAGNER) 
Volume de tests : 12 971 /j  (contre 10 000 tests une semaine auparavant) 
 
Priorisation des tests  
- faire évoluer  les organisations actuelles 
- Priorisations qui devront s’articuler avec les opérations grand public 
- Problématique de tensions sur les consommables pour les tests : remontée au niveau national 
 
Tests antigéniques :  
- Fin septembre - début test antigénique  
- résultat en 15-30mn : - réservé aux personnes asymptomatiques (Si positif, à confirmer par PCR) 
- Achat de ces tests par les ES avec choix de l’ARS sur public concerné (aéroport, EHPAD, Université) + protocole avec les ES  
- Achat via groupement hospitaliers (Avance par l’ES support pour l’achat du test puis MIGAC par l’ARS) 
- la procédure d’achat et d’utilisation sera confirmée la semaine prochaine 
 
Tests chez les enfants : avis HCSP avec port masques pour les encadrants dans tous les niveaux  et enfants de +11 ans + 
cluster sous conditions 
 
6 - Projet d’appel à manifestation d’intérêt relatif au pacte de refondation des urgences et visant la généralisation des 
parcours de soins dédiés aux personnes âgées et personnes vivant avec un handicap pour éviter les passages aux urgences 
Conformément aux échanges du mois de juin, un AMI sera publié le 06/10 prochain  
Les lettres d’intention sont attendues au plus tard semaine 45 
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Les dossiers détaillés et complet devront être déposés fin novembre (projet co-construit ES/ESMS/1
er

 recours) 
1.3M€ sera consacré à cet AMI par l’agence pour soutenir des démarches innovantes ou pérenniser des  dispositifs mis en 
place pendant la crise qui répondent aux besoins des territoires.  
 Les fédérations MS et l’URPS ML sont également informées de la démarche 
 
7 – Réforme de financement (SSR/psy/urgence) + journée régionale du 09/10/2020 Cf. docs transmis 
 
L’objectif de la DGOS est une mise en place de ces réforme au 01 /01/2021  
Déconcentration de la logique d’allocation  financière des structures en région via le compartiment dotation populationnelle 
Modalités communes : Mix entre dotation forfaitaire, financement a l’activité et accompagnement à la transformation 
(architecturale, organisation de l’offre) 
Part de chaque dotation variable selon les secteurs de financement 
But : renforcer la gouvernance territoriale, avec création comité régionaux pour affectation des ressources 
 
SSR :  
Dotation populationnelle : travaux en cours sur les besoins de santé 
Premières simulations financières : 1

er
 semestre 21 

Maintien MIGAC et IFAQ 
Disposition transitoire en 2021 pour garantir un niveau de recettes historique 
 
PSY :  
modèle prévoit 8 compartiments  
rappel sur l’envoi de l’enquête sur activité spécifique pour déterminer les montants à retenir  
Principe de fongibilité sectorielle entre dotation populationnelle et dotation file active 
 
Urgences :  
Périmètre de la réforme n’intègre pas la régulation du C 15 
 
 Réunion à Angers par la mission nationale de financement sur urgences et psy le 09 octobre 

 
FHP : négociation au Ministère pour geler la mise en œuvre de la dotation populationnelle psychiatrique sur l’année 2021,  
Aucune simulation d’impact n’est faite au niveau des ES, inquiétudes des adhérents. Diagnostic partagé par la FHF et la FEHAP 
ARS : pour la région, la temporalité est plutôt en notre faveur : les simulations régionales montrent que nous sommes 
gagnants.  
 
8 - RETEX COVID cancérologie 
Enquête en cours avec retour indispensable pour exhaustivité des données 
 
9 – Divers 
Quid de l’actualisation du  SRS en automne sur l’imagerie ? 
ARS : méthodologie en cours d’élaboration/ présentation lors de la prochaine réunion des fédérations  

 
 

 
 

Prochaine réunion : Vendredi 02 octobre 2020 à 14h30 

 


