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Les contours du concept
de «parcours de sante

“Education Pr Emmanuel RUSCH
Efhique
Santé



De multiples enjeux

A Développemenides maladies chroniques
A Dimensiortemporelle «longue» de la prise en charge
A Nombrecroissant de situations deolypathologies
A Caractérex multiple » desintervenants.

AProgrésscientifique etinnovationsdiagnostiques ou
thérapeutiques

A Obsolescencdes connaissances spécialisation des
professionnels de sante.

A Contrainteséconomiques
A Financementu systéme de santg
A DifficultésR QF OOs8§a | dzE a2Ayaaod
AReprésentationrRS f Qdzal 3SNJ Rdz a2aids8y
patient
A Position,role et statut (en miroir ceuxiu soignant).



Dimension filiere de soins

Delivrer des, sgins dans un continuum tergporel Igrolongé, ceci par differegts
AYUSNBSYIlI ylia asS adzOOSRI YU ol LILIINEB OKS

A Protocolesde soins, guidesle bonnes pratiques oparcoursde soingHauteAutorité deSanté).

A Sandardisationdes processus de soins, levier pour une meilleure coordinatiosalas.
Standardisation des qualifications des professionnels de santé

A Précisef Sa4 OKI YLJA RS O2YLIS(Sy Oistarvertauits. RQF Ol A OA G Sa
A Délégationde tache (ex: infirmier), pratiques avancées.

Capacité a travailler ensemble au bénéefice» du patient.

A Relationde confiancecompréhensionéciproque,projet commun etpartagede valeurs.

A Exerciceprofessionnels regroupés (maison de santé pluri professionnelle, pole de&&sxnté ®

A Ressourcebumaines et technologiques disponibles sur un territoire géographique donnée.

A Inégalitésde répartition des professionnels danté.



Dimension relationnelle

ALarelation patienta 2 A Ay I yi aQSad LIN.
transformee
AApprvoches paternaliste, centré&ir lepatient, partenariale.

AloisRdz H 2FY@BASNI HAnnH NBY20I yi
sociale et du 4 mars 2002 relative aux droits des malades et a
la qualité du systeme de sante.

A Refusde soingrupture de la continuitérelationnelle).

AQualité de la relation patientsoignant: Ne se décréte
pas,seconstruit.

ADucoté def Q dzalalifé&ieken santé.

A Du coté du patienaivec maladiehronique,éducation
thérapeutique et/ou accompagnement spéecifique (processus
Rehpowermen).

A Ducoté des professionnels de sant®mpétences
interculturelles etrelationnelles. Ml

ANouvellesi SOKYy 2f 23ASa RS f QAY T2 NY
communication: guelle relation?



Dimension informationnelle

ADossiermédicalpersonnel

ASécuriseldesdonnées

Adonnéesdisponibles (au bon moment), intégres (non
modifiées accidentellement ou intentionnellement) et
confidentielles (accessibles aux seules personnes
autoriséees).

AConditions du partage

A Secretprofessionnel, langaggommun,accessibilité par
le patient de son information, accord du patient quand
au recueil etau partage de QA Y T2 NI UAZ2Y ®



Dimension organisationnelle et
politique
ACouvertureassurance maladiet panierde biens et
a SNIAOSa LINAa Sy OKFINHS |
collectif.
ARenoncementaux soingpour raisondinanciéres.

ARégulations dissociées
A du secteur du soin hospitalier secteurdu soin ambulatoire,
A secteurdu soin préventif esecteurdu soin curatif,
A secteursanitaire et du secteur médico social ou social.

ARéseauwde soinsen réseaux desanté.
AMédecintraitant et parcoursde soins (ou de santé).




CHARTE DU PARCOURS DE SANTE

USAGERS ET PROFESSIONNELS : ENSEMBLE POUR NOTRE SANTE !

CNSCSDU/Emmanuel RUS

CHARTE DU PARCOURS DE SANTE

USAGERS ET PROFESSIONNELS : ENSEMBLE POUR NOTRE SANTE !

dans le cadre de relations privilégiées établies avec les professionnels de santé qui I'accompagnent.

favorables & la réalisation de parcours de santé de qualité, sans rupture et adaptés aux besoins de I'usager.

I Chaque usager du systéme de santé a un parcours de santé particulier. Ce parcours personnalisé se construit

M La charte du parcours de santé a pour objectif de promouvoir le respect des droits des usagers, les conditions

Dans le cadre créé par les politiques de santé, cette charte présente les principes et objectifs qui s'appliquent
4 'ensemble des étapes du parcours de santé, sur I'ensemble du territoire national.

TRoIS PRINCIPES

1 . Usagers et professionnels sont dans une relation
partenariale

Cetts relation est faite de respect, de bieveillance, de confiance et d'écoute
mutuels.

Elle se construit selon des modalités adaptées & la situation personnelle
de 'usager, dans le respect de son autonomie.

Tout au long de son parcours de santé, Fusager dispose de tous ses droits
Il ne fait objet d'aucune discrimination.

L'usager agit selon les mémes principes vis-a-vis des professionnels de santé.
Uusager a la possiilits et les moyens d'exprimer son appréciation sur
la qualité de la relation avec les professionnels et sur la qualité des soins
ou des prestations regues.

2. Tout usager prend, avec le professionnel de santé,
les décisions concemant sa santé

La décision repese sur le partage d'une information claire et loyale, incluant
les aspects financiers et le reste & charge, permetiant 2 Pusager d'exprimer
‘son consentement, ou son refus, libre et éclairé.

Lusager est recomu comme acteur de sa santé tout au long de sa vie. Le

qui s'imposent & lui.

Quatre OBJECTIFS

Pour exercer son pouvoir de décision, ['usager est en droit de se faire
accompagner par la personne de son choix, qui peut étre la personne de
confiance. Toute persanne a droit au respect de ses volontés quant a safin devie
telles qu'elle les a exprimées, notamment dans ses directives anticipées, dans
le respect des obligations legales st réglementaires.

3. Usagers et professionnels partagent des responsa-
bilités collectives vis-a-vis de notre systéme de santé
et de solidarité

Usagers et professionnels, directement ou par lintermédiare de leurs
représentants, participent aux décisions relatives aux poliiques de santé
&t de solidarité tant au niveau national que temitorial et local.

Tous les usagers sont desti d jons. sur les

des usagers, sur les instances dans lesquelles ils sigent et sur la fagon
dont ils peuvent les saisir tout au long de leur parcours de santé.

Usagers ef professionnel en éfant décisions quils
prennent, lzs compertements qu'ils adoptant ont un impact sur la pérennisation
de notre systéme de santé solidaire.

1 . Agir pour la promotion de la santé, 'éducation pour
la santé, la prévention et le maintien de la santé tout
au long du parcours de santé

Usagers et professionnels adoptent une démarche de prévention tout au long
du parcours de santg. lis vellent, avec I'ensemble des acteurs du femitoire,
& promouvoir des environnements de vie favorables a la santé.

2. Assurer 'accés de tout usager aux professionnels,
aux établissements et services de santé, quelle que
soit sa situation sociale, économique, géographique,
d'état de santé, de handicap et de dépendance

Les professionnels s'assurent de l'accessibilité effective et équitable aux
professionnels, établissements, structures et services de santé,

Dans l'ntérét de la santé publique, les professionnels font en sorte d'aller vers
les personnes en marge du systéme de santé.

Les professionnels sont attentifs & articuler au mieux les réponses aux besoins
de l'usager dans e domaine de la santé et du social.

3. Elaborer le parcours de santé personnalisé dans
une démarche de coconstruction entre usager et pro-
fessionnel de santé

L'usager exerce son fbre choix vis-a-is des professionnels de santé
des thé proposées, d'établ ou de senvices, de lieux de vie
ou de soins, sauf impératifs de sécurité sanitairs ou de contraintes de servics.

Lorsque le professionnel, le service cu Fétablissement ne peut assurer
sa prise en charge, F'usager doit bénéficier d'une orientation pertinents
qui tienne compte de ses bescins, de ses choix et d ses ressources.
L'usager est en droit de modifier ces choix au cours du temps.

4. Garantir la qualité, la continuité et la sécurité de la
prise en charge et de I'accompagnement tout au long
du parcours de santé personnalisé de I'usager
Lensembled i lafluidité d d

et en partageant les informations nécessaires  la qualité de a prise en charge
et de F'accompagnement, ceci dans le respect de la volont des usagers
et de |a protection des donnges personnelles.
1 ituation de vulnérabilté ins handicaps, bénéficient
de suiis spécifiques. Une viglance parficuliére est portée au dépistage et a la
prise en charge des maladies qui peuvent accompagner le handicap st des
handicaps qui peuvent résulter de la maladie.

La douleur est prise en charge tout au long du parcours de sants.

Les usagers bénéficient, indépendamment de leurs ressources, de Finnovation
disponible, évaluée, validée et présentant un bénéfice pour leur santé.
lis sont informés sur les essais cliniques susceptibles de les concerner et sur
Faccés anticipé aux innovations thérapeutiques dans le cadre d'autorisations
temporaires.
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R®pondre aujourdohu
aux besoins de la population : la

Responsabilite populationnelle en
pratigue

Parcours de santé
Réflexions, perspectives
Lorient, 24 mai 2018

Antoine MALONE
Prospective, FHF
ENAP
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A Les leviers de transformation des
organisations de sante

AVers une approche populationnelle
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ADéfi épidémiologique

ADéfi démographique

ADéfi technologique

Aé. dans un contexte bl
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