
 

 
 
 

 

Informations – principaux points 
 
 

1) Point épidémiologique  / Données offre de soins 
 

Très forte augmentation des données en Région, tous les départements sont concernés, notamment 44, 49 et 53 
Taux incidence 314/100000 Habitant à la date du 03/11 
Taux de positivité 16.7 %  
 
Offre Partie réa : 200 patients en réa dont 109 patients COVID 
Situation stable mais très forte hausse sur 1 semaine (75 patients COVID semaine dernière) 
Baisse des patients non COVID, ainsi le niveau de dispos lits reste autour de 35 
 
Médecine : évolution en très forte hausse 
597 patients COVID (+37% en 1 semaine) 
SSR 104 patients (+4%) 
 
Remarque FHF 
Point sur les lits dispos réa au 15/11 prochain : amener à initier une démarche de déprogrammation  
Besoins d’anticiper sur chacun des départements  
+de besoin de lits d’hospitalisation  et de lits d’aval  
Toute une démarche pour garantir une fluidité de sortie  
 
Demande M. Coiplet au G5 : de viser une cible de 350 lits réa a minima 
 
Remarque UGECAM 
Lits d’aval et SSR : pas connaissance de réunions autour de l’organisation territoriale  
Sur les attendus et l’anticipation à prévoir ? 
Relayer à la DT 44 : associer UGECAM  aux réflexions  
Ressortir classement des Ets en ligne 1, 2,3 et 4 
 

2)  Actualités virologie 
 
Tests PCR : souci de tensions des labos qui allongent  les délais de RDV et des résultats  
Cause : circulation virus et nombre de cas contacts 
Plateforme du CHU 44 en maintenance / même problème avec les labos privés en Mayenne pas possible de faire tests PCR 
Tests antigéniques peuvent compléter cette offre 
A ce jour, sont équipés les EHPAD, MAS et FAM => formation des personnels en cours 

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 Jeudi 05 novembre – 14h 

Présents  FHF (M.ROBIN), FHP (Mme ARETIN), UNICANCER (M BUKOVEK),  FEHAP (Mme ABALAIN), FNEHAD (Mme PICHOT), 
UGECAM (Mme DROUET) 
ARS : T HODEE, JY GAGNER, AC PICHARD, L. LE BRIS 
Excusés : M.FOLZER (FHP), Dr RIOULT 



 

 
 
 

2
ème

 cible aéroport : moins de vols 
Déploiement chez les libéraux et notamment les pharmaciens  
Tests également déployés en ES avec comme priorité les services d’urgences qui n’ont pas accès à la PCR rapide  
Clé de répartition des tests encore dispo à prévoir 
2

ème
 stock d’état soit 280000 tests supplémentaires 

(autres cibles : Etudiants en santé IFSI, précarité, HAD, SSIAD et SAAD, etc…) 
 
Distribution en cours : EHPAD approvisionnés auprès des Ets supports GHT  
 
Remarque FHF : 
Bien attentif étude des stocks permettant d’écouler / libérer de la place dans les Ets supports GHT 
 

3) RH 
 

Volet RH => difficulté de cette 2
ème

 période concernant la rareté du personnel 
Etudiants : plan d’action présenté au G5 mardi soir avec sur la base du VADECUM RH (préconisations doivent évoluer en fonction de 
l’épidémie) 
Orientations bien validées en G5 mais point de vigilance : VADECUM 2

ème
 version va sortir demain  

PDL dispositif proposé : passer les étudiants de 2
ème

 année (vivier de 1200) (validation compétences AS) basculés en CDD avec 
suspension de la formation mais lien pédagogique est maintenu avec les IFSI  avec formateurs qui procéderont l’affectation  
Hotline mise en place également et débriefing 
Moyennant cet aménagement, proposer une projection de 10 semaines sous forme de contrat là où les besoins sont les plus urgents 
(hôpitaux et surtout en EHPAD) 
Avec point d’étape à prévoir au bout de 5 semaines  
Organisation à prévoir d’ici lundi et  communication auprès des Ets  
 
Renfort professionnel de santé : réserves limitées 
Engagé un partenariat avec Pôle Emploi => opération de sourcing auprès des chercheurs d’emplois 
Viviers catégorie AS, Infirmiers, etc  1700 personnes mobilisables (donnée à prendre avec précaution) 
Action de communication à venir auprès du grand public et des Ets  
Pôle emploi ont évalué les besoins en EHPAD et faire le rapprochement avec le vivier pour proposer des solutions 
 
Remarque FHF salue la démarche auprès des étudiants 
 
SI 
Dans le cadre circulaire C2 : financement concernant le SI BED Management en lien avec le souhait du National d’avoir une visibilité 
des lits de courts séjours et soins critiques 
250000  € pour appuyer le SI => enveloppe limitée avec calendrier versement mi-décembre  
Privilégier les Ets à type MCO avec calendrier contraint  
Proposition de privilégier les Ets à Lits réa et soins critiques en priorité ?  soit 11 Ets concernés (+ ceux qui ont des autorisations 
temporaires) mais pas de visibilité sur les établissements déjà équipés de logiciel. 
 
FHF : va faire remonter les informations aux Ets et fera le lien ensuite avec l’ARS 
FHP : se renseigne également 

 
4) Nouveautés plateformes : Distrilog (EPI) et Dispostock (médicaments) – cf. documents joints 

 
DISTRILOG 
Plateforme passe par l’ATIH : compte nécessaire sur plage  
Ouvert par les administrateurs principaux de chaque Ets  
Boite mail créée  
 



 

 
 
 

DISPOSTOCK : pour suivre l’évolution des stocks de médicaments et remplacera Mapui.fr 
Elle devrait être opérationnelle à compter du 16/11  
Héberger par l’ATIH = profil aux pharmaciens des Ets 
 

5) HAD 
 
Parcours de soin : bien veiller à intégrer HAD dans le circuit des patients  
Rappel : levier existant pour soulager les Ets  
Les HAD ont bien anticipé  la situation : nombre de patients COVID à quadrupler en 2 semaines  
Les HAD ont pris les mesures de repenser leur protocole de soin et augmenter leur capacitaire quand les moyens humains sont 
possibles  
Objectif : Gagner en souplesse et en intervention rapide 
 
 

6) Dispositif d’accompagnement : « 4000 lits » ; AMI « admission directe » 
 
Démarche AMI  « admission directe » dans le cadre du pacte refondation des urgences 
Publication le 06/10 – 4 semaines pour déposer lettre d’engagement 
Octroyer un délai supplémentaire => différer d’un mois la lettre de dépôt d’engagement  
Retour sur les lettres fin décembre-début janvier et dossiers à déposer fin janvier  
 
Remarque FHF : salue démarche de décaler le calendrier qui correspond aux problématiques du moment 
 
« 4000 lits » Mesure 12 du SEGUR de la santé : pouvoir déployer des lits de médecine en fonction des besoins, liés à des épidémies 
hivernales 
Faire remonter des projets en amont 
Financement va être identifié au sein du FIR : procédure particulière 
ARS : remonte les projets avant 15/12 pour délégation dernière circulaire FIR 
Temps très resserré - Pour ouverture lits durant période hiver 2020-2021 
Demain : message à tous les Ets avec instruction (et éléments de cadrage) pour faire remonter les projets au niveau DT au + tard 
04/12 
Analyser et étudier dans le cadre des réunions hebdos DT et GHT 
Projets retenus par la région remontés au 15/12 et crédit début janvier au titre de l’année 2020 
Absence de financement ne soit pas un frein à l’ouverture de ces lits : effet incitatif 
 

7) Point finance (C2 ; adaptation procédure budgétaire 2021) 
 
2

ème
 circulaire structurée en deux parties essentielles : 
- Crédits liés crise COVID 

76 M€ : 4 M€ au titre des tests PCR, 71 M€ compensation des charges liés au COVID et une partie des pertes de recettes de titre II 
(fléchées par ETS par le niveau National) 
20M€ qui devront être répartis non fléchés sur les éventuels surcoûts liés à la 2

nde
 vague  

- Crédits liés au SEGUR de la santé 
53 M€ délégués (4M personnels médicaux et 47M€ non médicaux pour tous les Ets publics/privés) 
Répartition entre les Ets sur la base de la SAE 2019 
Enveloppe couvre les surcoûts de 2020  
Enveloppe de 2M€ pour renforcer les moyens auprès des SAMU 
Calendrier proposé : 
Caisses pivots versement au 20/11  
Arrêtés de délégation par l’ARS au plus tard le 16/11  
 
2 plus grosses enveloppes mais d’autres + faibles 



 

 
 
 

 
Calendrier budgétaire : 
Projet de loi sur état d’urgence pour adapter et simplifier les procédures budgétaires. 
Souhait DGOS que le calendrier EPRD 2021 puisse être adapté et simplifié pour ne pas être un frein au fonctionnement de 
l’établissement. 

  
  
 

Prochaine réunion : Jeudi 19 novembre 2020 à 14h 
Souhait des fédérations pour remettre une réunion hebdo à partir de mi-novembre – en 
fonction de l’évolution de la situation 

  


