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Présentation de la CPTS du
Tournugeois et de ’'EPSMS
ESPACES



1 — Présentation de
la CPTS du
Tournugeois




Une CPTS, qu’est-ce que c’est?

A linitiative
Association des acteurs
de santé

Communauté Professionnelle T erritoriale de Santé #&E‘*

Pour répondre
aux besoins de
santé dela
population

Créées a l'initiative des professionnels de santé, les CPTS regroupent les professionnels d'un territoire donnée qui
souhaitent se coordonner et s'organiser autour d'un projet de santé qui répond aux problématiques du territoire.
— diagnostic territorial partagé

Ce dispositif vise a renforcer la coordination et la mise en réseau pluriprofessionnelle au service de la population.

Les CPTS s'organisent autour de 4 missions socles et de missions complémentaires :

- Missions socles : Acces aux soins — Parcours pluriprofessionnels autour du patient — Prévention — Réponse
aux situations sanitaires exceptionnelles

- Missions complémentaires : Qualité et pertinence des soins — Accompagnement des professionnels de santé

Les CPTS sont issues de la loi n°2016-41 du 26 janvier 2016 de modernisation de notre systeme de santé. Elles sont
financées par I’Assurance Maladie et soutenues par I'ARS



La CPTS du Tournugeois

La CPTS du Tournugeois est porté par I’association Réseau Santé Social Solidaire (R3S) qui soutient ¢galement les
activités du CLIC (Centre Local d'Information et de Coordination) /MLA (Maison Locale de I’ Autonomie)
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Projet de santé de la

CPTS du Tournugeois
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2 — Présentation de
1’ EPSMS ESPACES




ESPACES
Etablissement Social Public d’ACcompagnement et

d’Education Spécialisée

ESPACES est un Etablissement Public Social et Médico-Social relevant de la fonction publique
hospitaliere dont le siege est basé a Tournus,

* UEPSMS comprend diverses structures et services répartis sur le nord du département de
Saone et Loire,

* |l accueille et accompagne des enfants, adolescents et adultes en situation de handicap,

Apres plusieurs années de direction commune entre I'EPSMS Le Vernoy a Blanzy et ESPACES,
la fusion-absorption est effective depuis le 1¢" janvier 2025 et il ne s’agit plus que d’une
entité : ESPACES dont le siege reste a Tournus




Les activités au sein A’ESPACES au ler Janvier 2026

Activités Lits et
DAME = Dispositif d’Accompagnement Médico-Educatif Handicap psychique, Déficient Intellectuel, TSA, polyhandicap 79
Enfants, adolescent, jeunes adultes :

Activités en milieu ordinaire, hébergement, accueil de jour

DASL : Milieu ouvert : accompagnement dans les domaines éducatifs, scolaires, social, rééducation et soins. 14
ESAT : Etablissement et services d’aide par le travail : 170
Favorise la réinsertion professionnelle relevant des dispositions figurant dans le CASF.

Offre d’activités diverses a caractére professionnel et un soutien médico-social et éducatif

Double mission des professionnel: encadrement des activités de production et soutien éducatif

EA: Entreprise Adaptée 50
Accompagnement de personnes ayant une reconnaissance RQTH

Propose des CDD «tremplin » afin d’acquérir de I’expérience, d’avoir de la formation qualifiante. Objectif : prioritaire accéder

a un emploi durable en milieu ordinaire.

Foyer d’Hébergement Traditionnel (FHT) 53
Accueil dans des logements individuels des personnes ouvriéres d’un Etablissement d’Aide et de Soutien par le Travail.

Foyer de vie 25
Accueil de personnes adultes en situation de handicap. Hébergement a I’'année, lieu de domiciliation pour les personnes.

Accueil de jour 16
Développement des acquis et facilitation et préservation de I'intégration

SAVS : Service d’Accompagnement a la Vie Sociale 120
Soutien des PH dans la réalisation de leur projet de vie, accompagnement pour faciliter I'accés aux services du milieu ouvert
SAMSAH : Service d’Accompagnement Medico-social pour adultes Handicapés 15

Soutien de I'autonomie dans tous les domaines de la vie, promotion de I’inclusion, le parcours en milieu ordinaire,
accompagnement dans les actes de la vie quotidienne. Rdle crucial dans la coordination

SAFA: Service d’Accompagnement des Familles d’Accueil 23
Soutien et accompagnement des familles d’accueil

Suivi des personnes accompagneées, elaboration des projets d’'accompagnement personnalisé

Y T 565
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Actions d’éducation prévention a la santé aupreés des

personnes en situation de handicap

O Création et mise en place d’'une Commission Educative Médico-Soignante au sein d’ESPACES dans le but
de travailler les collaboration éducatives —soignantes et de mettre en place des actions d’éducation et
prévention a la santé : CEMS

O Composition :
L 2 médecins (généraliste et psychiatre)
O 4 paramédicaux (IDE)
O 4 éducatifs : AMP
O 2 psychologues
O 2 chefs de services

[ Missions : Mise en ceuvre de la politique Prévention - Education - Promotion a la santé
Exemple : missionnée pour la campagne d’évaluation HPV




Actions d’éducation prévention a la santé aupreés des

personnes en situation de handicap

Dans le cadre de la prévention, I'éducation et I'acces a la santé ESPACES a mis en place :

 Partenariat avec ’AFD71 (Association Francaise des Diabétiques) 2 journées de sensibilisation, dépistage
au diabéte au sein de 2 ESAT fin 2024 (89 PH rencontrées /112)

[ Service Sanitaire avec étudiants en sciences de la santé 2025-2026 avec Université de Dijon : 1 ESAT et Foyer de vie
(Montret)
= Tlere rencontre en octobre — novembre 2025
= Action en avril 2026 sur une semaine : « Bien consulter : du repérage des symptomes a la préparation de la
consultation »




Actions d’éducation prévention a la santé aupreés des

personnes en situation de handicap
Dans le cadre de la prévention, I'éducation et I'acces a la santé ESPACES a mis en place :

[ Partenariat avec I'IFSI de Chalon dans le cadre du Service sanitaire (Etudiants infirmiers de 2¢™m¢ année)
U Foyer de vie :
O En 2025 : Action d’éducation a la santé sur I’hygiéne bucco-dentaire au sein du foyer de vie (17
PH / 25 ont participé) En 2026 : Action sur le sommeil et I’"hygiene de vie

(d DAME : 2026 : Hygiéne bucco dentaire aupres des jeunes 14 ans
[ Ouverture d’ESPACES aux 3 journées d’immersion des étudiants de 2¢™e année de médecine en mai 2025

[ 8 étudiants recus sur DAME et Foyer de vie.
(d Ouverture a nouveau sur 2026 : attente des réponses de l'université




Actions d’éducation prévention a la santé aupreés des

personnes en situation de handicap

[ Sensibilisation aux cancers
O Cancer colorectal au foyer de vie fin 2024 : partenariat CPAM
O 3 cancers en septembre 2025 : Foyer de vie et ESAT Tournus : Partenariat CPAM
O 3 cancers ESAT et Foyer de Montret en octobre 2025 : Partenariat CPTS Bresse Bourguignonne
O 3 cancers ESAT de Le Vernoy Blanzy : Partenariat CPAM
La participation de professionnels d’ESPACES (membres de la CEMS) permettra ensuite que nous
soyons plus autonomes dans la sensibilisation aupres des personnes accompagnées.

L Campagne de prévention de vaccination du papillomavirus au sein du p6le enfance
= 2éeme trimestre 2025 : Peu de réponse des parents = 3 accords obtenus
= Préparation campagne 2025-2026 : parents informés, en cours de recensement,

L Projet : Action de prévention a la santé (cardiovasculaire — prévention cancers) pour les personnes accompagnées te
les professionnels




3 — Partenariat entre la

CPTS du Tournugeois
et PEPSMS ESPACES




Actions mises en place

Organisation d’une réunion d’information « Handicap et Acces a la sant€ » pour les acteurs du territoire animée
par PTUGECAM BFC : présentation de la Charte Romain Jacob, du questionnaire Handifaction et des outils
Handiconnect et Sant¢ BD — 24 personnes preésentes

Diffusion du questionnaire Handifaction au sein des établissements ESPACES et du CLIC/MLA de Tournus
Participation d’ESPACES aux instances et groupe de travail de la CPTS

Mise en lien avec des professionnels de santé libéraux pour améliorer la prise en charge des personnes
accompagnees

Perspectives de collaboration

Journée de prévention - dépistage des cancers pour les personnes accompagnees et les professionnels

Promotion du questionnaire Handifaction sur le territoire de la CPTS : renouvellement de la réunion
d’information « Handicap et acces la sante »
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Nous vous remercions de votre attention

CONTACT

~ Agneés RAFFIOT
Mail : agnes.raffiotwespaces71.fr
X Téléphone : 06 27 07 42 81

~ Julie BARON
Mail : coordo.cpts@r3stournus.fr
X Téléphone : 06.70.11.11.17
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Données départementales
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Moteur _ 18 %
Psychique _ 15%
cognitit [N 7%
Polyhandicap [N 7 %
Auditif [ 6%
visuel [ 6%
intellectuel [ 3%
Autisme [l 3%
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Milieu ordinaire, en famille

Milieu ordinaire, seul

Milieu ordinaire, accompagné
par le médico-social

En établissement social ou
meédico-social

30% 40 %

Données de 2524 réponses
du 01/01/2025 au 31/12/2025
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CDERJ Données départementales

Sadne-et-Loire

I'Assurance P— 2 Données de 2524 réponses Données de 195124 réponses
w Maladie Handifaction Sadne-et-Loire (71) T e o e France entiére du 01/01/2025 au 31/12/2025
la régi ) LA Abandons aprés VLD AR S . LR Abandons aprés ECUEDL GRS
B Zoomsurla region Parcours de soin refus: 7% refus: 12 % refus: 19% Parcours de soin refus : 7% refus: 12 % refus: 16 %
[ S -
Soin sans refus : 63 % . 12 % “ Soin sans refus : 65 % . 12%
Taux de soin selon la possession d'un médecin traitant Taux de soin selon la possession d'un médecin traitant
%
Sans
Taux de personnes
non soignées
32%
Satisfaction Satisfaction des personnes Satisfaction Satisfaction des personnes
21% de tous les répondants ayant pu effectuer leurs soins de tous les répondants ayant pu effectuer leurs soins

Sadne-et-Loire (71)

France entiére 1 36 / 3 1 72 1 45 / 3 1 76 /3
=0




CDERJ Données départementales

Sadne-et-Loire

AR Matadia S | Handifaction Sadne-et-Loire (71) Données de 2524 réponses

du 01/01/2025 au 31/12/2025

Lieux de soin et de refus Types de soin

Hopita, servce: | — 10 maladie connve [ 1

Soins ligs au handicap [N 17 %
En ville, généraliste F 1y Soins habituels _ 14%
En ville, spécialiste “ 18% administratit [ o
F a% soins psychologiques [N 7+

1% Autres parties du corps [ NN s o

Maison de santé - 1% Soins urgents | o %

Hdpital, urgences

. rééducation [N s %
Domicile, soins médicaux % 3%
soins des dents [N -
En étab. social et médico-social H 9: % Nouvelle maladie [N S v
Domicile, accompagnement .U 92 % sains des yew: [N 4%
- M Lieux de soin Accident [ 2%
T, o 1%
Hospitalisation & domicile 0% = Refus de soin Soins quotidiens [l 1%
D% 2% 4% 6% 8% 10% 12% 14% 16% 18% 20% 0% 5% 10% 20%

Répondants ayant Répondants ayant besoin
posé des questions au d'un accompagnant
soignant pour leur soin
Accompagnant Douleur prise
accepté en compte
80 % 43% 86 % 77 %

France entiere

Ré'pondants a_vant Répondants ayant besoin
pose desguestlnns au d'un accompagnant
soignant pour leur soin

Accompagnant

accepté
38% e

Douleur prise
en compte

78 % 76 %
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LES TRAVAUX DU CDCRJ 71



CDERJ Réorganisation des GT : un constat

Saodne-et-Loire

Etat d’avancement des groupes de travail hétérogene

Volonté commune :
évolution vers des projets plus opérationnels




CDERJ Les groupes de travail

Sadne-et-Loire

Pilotes des groupes de travail

Prévention

4

Dépistage des cancers CPAM 71 : Clémence DEROYE, Christine PIRON-LOPEZ et Clarisse BONNAT

Vaccination papillomavirus ARS DT 71 : Charléene FALEME JOLY

1
v

o . Mutualité Francaise 71 : Stéphanie PARRIAUX BARBIER
FLOTED e A CPAM 71 : Clémence DEROYE et Christine PIRON-LOPEZ

I
4

Lien ville / hopital

CDCRJ 71

Habituation aux soins A redéfinir
Pilote

UGECAM BFC
Sensibilisation au handicap

Kit ressources CPAM 71 : Clémence DEROYE, Christine PIRON-LOPEZ et Clarisse BONNAT

v

professionnels libéraux

Sensibilisation CH Macon : Bertrand GELLY
des étudiants en santé MDPH : Emilie QUETU

N

Référents handicap des établissements de santé

Animation du réseau UGECAM BEC : Dounia ZERGUINI
des référents handicap
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CDERJ GT Dépistage des cancers

Saodne-et-Loire

Objectif : Favoriser le recours aux dépistages organisés des cancers (sein, col de
I"'utérus et colorectal) pour les personnes vivant avec un handicap, qu’elles résident
au domicile ou en établissement médico-social

Pilotes : Clémence DEROYE, Christine PIRON-LOPEZ et Clarisse BONNAT - CPAM 71

Membres du GT

AR2S Pays Charolais-Brionnais
Centre de santé territorial de Digoin, Paray-le-Monial et Bourbon-Lancy
CLS Pays Charolais-Brionnais
CRCDC
CRRF La Bourbonnais/SAMSAH Bourbon-Lancy
EPSMS Espaces
UGECAM BFC




Les actions en 2025

2 évenements en partenariat avec

APF pour sensibiliser les personnes

vivant avec un handicap et leurs
aidants aux dépistages

' Macon

' Chalon-sur-Saéne

Animation d’un groupe
de professionnels de
santé volontaires a la

mise en place de
créneaux spécifiques
pour la prise en charge
des personnes vivant
avec un handicap

Sensibilisation aux dépistages pour
les personnes vivant avec un
handicap et professionnels en ESMS

Foyer de vie de Tournus et
travailleurs de I’ESAT de Tournus

GROUPE st

Y o 30
2 UGECAM Gajpzes oo

Sagoe e s 8 S s pesgs
SAMSAH BOURBON-LANCY M

CANCERS ET HANDICAPS :

Conférence de
sensibilisation a destination
des professionnels de santé
réalisant des dépistages
(partenariat avec le
SAMSAH)
Paray le Monial

CONFERENCE

Création d’'une mallette
d’outils permettant aux
professionnels des ESMS
d’animer des actions de
sensibilisation aux
dépistages organisés des
cancers

Mardi 11 Février 2025
20H

Centre Culturel et de Congrés
Paray le Monial

Inscription obligatoire

s and
Charg*}lais
Bri%_Ynnais | %,
LILEA) o,



Les perspectives

Poursuite de la création de la
mallette

Sensibilisation a I'ESAT
' de Blanzy

Poursuite du groupe de travail
avec les professionnels de
santé volontaires (créneaux
de rendez-vous)

Projet de dépistages des
cancers sur le territoire du
Charolais Brionnais
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CDERJ GT Vaccination papillomavirus

Saodne-et-Loire

Objectif : Permettre aux enfants vivant avec un handicap d’accéder a la vaccination
contre les infections a papillomavirus humains (HPV) dans la méme temporalité
gue les autres enfants de leur age

Pilote : DT 71 ARS - Charlene FALEME JOLY

Membres du GT
CPAM 71
Les Papillons Blancs d’entre Sabne-et-Loire
Mutualité Francaise 71
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CDERJI GT Vaccination papillomavirus

Sabéne-et-Loire

Réalisations

* Envoi d’un courrier d’information aux parents et jeunes concernés : campagne annuel de la CPAM concernant la
vaccination contre les HPV auprés des 11-14 ans et des 15-19 ans en septembre. LU'an dernier (2025), il y avait également une
relance en mai sur la vaccination contre les HPV en intégrant la vaccination méningocoques.

Cette année (2026), il est prévu d’envoyer prochainement une campagne (février, a priori) pour informer les assurés sur
I’extension de I'age de la vaccination (19=>26 ans). Une campagne sera surement également envoyée en septembre.

* Actions de sensibilisation a la vaccination HPV a destination des professionnels, familles et jeunes adultes

accueillis au sein d’ESMS : Retour sur I'expérience, les actions du site du P6le Enfant a Cruzille de la MFSL + de I'IME a
Tournus d’Espaces.



CDERYJ GT Vaccination papillomavirus

Consell Départemental de la Charte Romain Jacob
Sabéne-et-Loire

Perspectives

e Ecriture d'un mémo/boite a outils pour que les ESMS continuent de sensibiliser régulierement les familles

sur le sujet de maniere collective : Lobjectif est de faire coincider la campagne par mail de la CPAM avec la
sensibilisation des ESMS (bien cibler 'ensemble des ESMS car les jeunes adultes sont concernées) par I’ARS avec I'envoi

du kit.

* Sensibilisation des professionnels éducatifs et paramédicaux des ESMS afin de faciliter la mise en place de
temps d’actions aupres du public : Lobjectif est de sensibiliser les professionnels des ESMS et que ces actions
rentrent dans la feuille de route des IDE en ESMS comme d’autres suivis.



&P&EQ GT Prévention bucco-dentaire

Saodne-et-Loire

Objectif : Améliorer I'lacces aux soins bucco-dentaires des personnes vivant avec un
handicap

Pilotes : Stephanie PARRIAUX-BARBIER - Mutualité Frangaise
Clémence DEROYE et Christine PIRON-LOPEZ - CPAM 71

Membres actuels du GT
APF France Handicap
HandiConsult 71
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Smeﬁkﬂ GT Prévention bucco-dentaire

Saodne-et-Loire

Réalisations

e Test de |'accessibilité des centres de santé dentaire et amélioration de |'acces
aux personnes vivant avec un handicap

 Déploiement d’actions de sensibilisation et de dépistage dans les ESMS de la
Mutualité Francaise

e Actions de sensibilisation au handicap au sein des centres de soins dentaires
de la mutualité Francaise



gm%@mﬁqb GT Prévention bucco-dentaire

Saodne-et-Loire

Perspectives terrain
* Poursuite du déploiement d’actions de sensibilisation et de dépistage dans les
ESMS de la Mutualité Francaise :

12 mars 2026 : établissement de Cruzille

2eme semestre : L'envol
* Evaluation de I'impact des actions menées

* Poursuite des actions de sensibilisation au handicap au sein des centres de
soins dentaires de la mutualité Francaise :
Sensibilisation des professionnels a I'accueil des personnes vivant avec un handicap
Formation des professionnels (3 dentistes et 10 assistantes dentaires) a 'usage du MEOPA
Ouverture de consultations dédiées

 Déploiement du programme ‘Générations sans carie’ en lien avec le SESSAD
d’Autun
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Smeﬁkﬂ GT Prévention bucco-dentaire

Saodne-et-Loire

Perspectives GT

e Relance du GT

* Appel a volontaires pour I'étoffer et déployer I'action au sein d’autres ESMS,
déployer d’autres actions en fonction des constats et des motivations des
participants

* Prochaine réunion :le 10 mars de 14h a 16h dans les locaux de la Mutualité
Francaise - 29 avenue Boucicaut a Chalon-sur-Sadne




CDERJ GT Kit ressources professionnels libéraux

Saodne-et-Loire

Objectif : Outiller les professionnels de santé libéraux afin d'améliorer I'acces a la
santé des personnes vivant avec un handicap

Pilotes : Clemence DEROYE, Christine PIRON-LOPEZ et Clarisse BONNAT - CPAM 71



CDeéRJ

Consell Départemental de la Charte Romain Jacob

Sadne-et-Loire

GT Kit ressources professionnels libéraux

accompagner les personnes vivant avec un handicap

C.LE DISPOSITIF D'APPUI A LA COORDIMA-
TIOM [DAC) DE SAONE-ET-LOIRE

L= DAL accompagne les professionnels confromtés 3 la
prise =n charge d'un patiznt en situation complexe (com-
plewité médicale, psychorsodale), nécessitant plusieurs
intervenants a domicile, sans distinction d'ége, de handi-
cap ou de pathologie.

Powr qui 7

Four les patients en situation de fragilité ou de perted’au-
tonomie, sans distinction d'Sge cu de pathologie et leurs
aidants,

Pour lex scteurs médico-sociaux, sanitaires et sociaux,
confrontés 3 la prise en charge d'un patient en situation
complexe,

Pour qued 7

« fawwriser et optimiser L= maintien & domidle;
= accompagner La sortie d'hospitalisation ;

= faciliter le lizn villejhépital,

= présenirla rupture du parcours de sains;

= soutenir Les professionnal s

Comment 7

= n &raluant La situation globale du patient, an proposant
un parceurs de santé personnalisé en accord awes L= pa-
tient et le médecin traitant;

= en coordennant et accompagriant les professionnels;
= enutilisant un systéme dinformation partags séourisé,

@ Contact: 03580900 24
sentactPdacT Lir

D. PLATEFORME DE COORDIHATION ET
D'ORIENTATION [FCO)

Paur qui

=erfartsde 0 mainsde T ans;
=n'wgant pas de diagnestic |,

= domidlés en Sadre-st-Laire ;

= avec une suspicion detroublesdu newrs développement ;
= adressEs par un médexin qui remplit un formulaire
d'adressage.

Pasur guai 7

Repérer lex dgnes de THD, oriznter &t accompagner, fvo-
riser "accés au diagnostic, si besoin aider & la constitution
du deser MOPH, soutenir ks familles..

Coordonnées

POOTL:0S0050 388 ;

plac=forme trdgpepT Lorg ;

13 rue du Colonel Dendere, TLLOO CHALON SUR SACHE

» Perspectives 2026 : Diffusion du kit aux professionnels de santé

E. HANDICOHSULT

Sadresze auxenfants =t adubtes vivant avac un handicapen
milizu ardinzire, ou résidant en &ablissement, en échec de
soins. Ca dispestifinnovant vise & Faciliber lycods aux scins.
Missiens

Faciliter conoétement "accds aux soins c'est

= anticiper les formalités administratives et permetire

un accésdirect 3 b salle de consultation sans attente ;

= préparer des consultations sur |z lizu de vie, propeserun
travail d'habituation aux soins, des consultations
=blanchess, et

= dispozer de bocaux ot matériel adaptés, de praticiens
formés et sersibilisésan hardicap ;

« offrir da= ternpe deconsultation Stenidus, de 304k 3 1h,

Les spécialités médicales sont la prévention et l=s scins
dentaines, gynécologiques et sagefermme et & compter
de 2025 la tEléexpertise en dermatelogie et l'examen de
mammographie.

Cosrdonnées

handiconzieg<ch-chalondr
038581047

Y _é’h

i T T

» Réalisation : création d’un kit a destination des professionnels de santé libéraux avec des ressources pour

_.-’J’-r" I'’Assurance SaSne-et-Laire FCAl
ij_K Maladie i l

Bgir naRmble, prsbiger chacun

Mallette outils

ACCOMPAGNER
LES PERSONNES VIVANT
AVEC UN HANDICAP

Guide 3 destination des professionnels de
de Sadne-et-Loire
Janwler 2026




&P&f&% GT Sensibilisation des etudiants en santé

Saodne-et-Loire

Objectif : Sensibiliser les étudiants en IFSI

Pilotes : Emilie QUETU - MDPH / Bertrand GELLY - CH Méacon



&%@RQ GT Sensibilisation des étudiants en sante

Saodne-et-Loire

Réorientation de I'action
Mise en ceuvre de temps d’information permettant aux étudiants en IFSI de
mieux connaitre les droits des personnes en situation de handicap

Sensibilisations de 2 a 4h

Themes abordés :

- Qu’est ce que le handicap ? en quoi cela est différent d’une pathologie ?
- Qu’est ce que la MDPH ?

- Quels sont les droits réservés aux PH ? Comment leur mise en ceuvre impact la vie de la
personne et quels en sont les impacts sur lui et sur les soignants ? Pourquoi est-ce un enjeux
majeur de permettre I'acces aux droits, y compris pour le soignant ?

- Présentation de santé BD et de la charte Romain Jacob
- Exercices et cas concret pour évaluer un dossier




%PFB‘Z Action régionale : Sensibilisation des étudiants
en médecine et odontologie

Objectifs :

e Sensibiliser les étudiants a la connaissance du handicap et de son environnement lors de leur formation
initiale

 Améliorer 'acces a la prévention et aux soins des personnes vivant avec un handicap

* Rendre attractif le milieu médico-social pour les futurs professionnels

Journée de
sensibilisation au

Période d’'immersion
au sein d’'ESMS de la

Retour d’expérience

handicap région

¢ |[nterventions et
témoignages de
professionnels et de
personnes vivant
avec un handicap

e Besangon : 2 jours e Besancgon et Dijon :
e Dijon : 3 jours 0,5 jour
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CDERJ  Action réegionale : Sensibilisation des étudiants
en médecine et odontologie

Saodne-et-Loire

Année universitaire 2025/2026

Besancon

e Séminaire le 22 septembre 2025

* Périodes d'immersion : 30 septembre / 1" octobre et 7/8 octobre 2025
* Retour d’expérience : 17 octobre 2025

Dijon

* Séminaire le 4 mai 2026

* Périodes d’immersion : 5/6/7 mai et 11/12/13 mai 2026
* Retours d’expérience : 11 et 18 mai 2026



%P&&q; Action régionale : Animation du réseau des
référents handicap

Objectif : Constituer et animer le réseau des référents handicap des établissements
de santé de Bourgogne Franche-Comté

Pilote : Dounia ZERGUINI - UGECAM BFC
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%Pﬁj“?; Action régionale : Animation du réseau des
référents handicap

Réalisations
 Réunions départementales : réalisées dans chacun des 8 départements de la
région - Participants : référents handicap, ARS, CPAM, DAC, C360, MDPH,
pilotes CDCRJ...

 Séminaire des référents handicap - Thématiques : urgences et santé mentale
* Journées de sensibilisation au handicap - 1 session par département

Perspectives
e Poursuite des journées de sensibilisation au handicap

3 webinaires : 12 mars, 16 juin et 19 novembre
* Séminaire des référents handicap : 30 juin (a confirmer)




&P&EQ GT Habituation aux soins

Saodne-et-Loire

Objectif : Développer les possibilités d’habituation aux soins pour les personnes
vivant avec un handicap

Pilote : ADFAAH a confirmer

GT a requestionner et/ou réorganiser



&P&f&% Pistes a creuser

Saodne-et-Loire

Volonté de rédiger les documents du comité en FALC : groupe de travail ?

Problématique récurrente : difficultés liées aux transports



Ill&wﬁeemle de Santé ;

FACILE A LIRE ET
A COMPRENDRE

Toutes ces

en situation de hcndicap

soignent et

e

en situation de handicap.

LAcadémie Nationale de Médecine fait respecter les régles pour étre tous bien soigneés.
LAcadémie Nationale de Médecine soutient la charte.

Unis pour |'accés & la santé des personnes

Handidactique

Charte Romain Jacob

Une charte est un document qui explique ce que I'on va faire et comment on va le faire.
Romain Jacob est le fils de Pascal Jacob. Pascal Jacob a écrit un livre qui parle de la santé des personnes en situation de handicap.
Cette charte Romain Jacob aide les personnes en situation de handicap en France, a étre en bonne santé.
Le groupe MNH est la Mutuelle Nationale des Hospitaliers.

Elle a rassemblé plusieurs personnes pour réfléchir a la charte Romain Jacob.

o) Version audio

La Charte Romain Jacob pour I'accés aux soins des personnes en situation de handicap en France, a fait I'objet d'une réflexion organisée et fédérée
parle graupe MNH (Mutuelle Nationale des Hospitaliers), regroupant I'ensemble des acteurs nationaux du soin et de I'accompagnement.

Sous le haut parrainage de I'Académie Nationale de Médecine.

Conformément aux rapports sur laceés aux soins et 4 la santé remis par Monsizur Pascal Jacob & Madame Marisal Toursine, Ministre des Affaires Sociales et dz la Santé, et Madame Marie-Arlette Carlott, akors Ministre
déléguée aux Personnes handicapées et a la Lutte contre lexclusion, le & juin 2013 3 Ihapital Raymond Poincaré (Garches), et conformément au comits interministériel du handicap (H) et aux priorites fixées par les
Agences Régionales de Santé {ARS), les représentants des persannes en situation de handicap ainsi que les acteurs des secteurs du soin (hospitallers, médico-sociaux, ambulataires) présentent la Charte Romain Jacob.
Celle-ci s'inscrit dans les orientations des politiques publiquss, portées par de nombreuses lois en faveur de finsertion sodiale et de la pleine citoyenneté das personnes en situation de handicap.

Les signataires skengagent 3 promouvoir |2 fédération des acteurs dans chacune des régions pour répondre aux besoins spécifiques de I'accés aux soins et 2 la santé des personnes en situation de handicap dans chaque

téainn

‘éément constitutif de son autonomie. Comme tout un chacun, Iéducation
«qui lui est apportée doit concermer tous les domaines de la vie : Ihygiéne,
Valimentation, Factivité physique, la sexualité, les conduites addictives

de leurs adhérents. lls organisent { avec |a contribution des

SIGNATURE DE LA CHARTE ROMAIN JACOB

des moyens de des rends des

personnes en situation de handicap et de leurs sidants, des sessions

{tabac, alcool...} Il est son
corps et comment Vinformer des i

‘communes de formation, d dt
et

vont intesvenir tout au long de 3 vie (puberté, sexualité, contraception,
avancée en age..). La place des aidants et des professionnels est

prépondérante dans cette éducation.
‘MLORISER LACCOMPAGNEMENT
tai i e, ise et les
personnes qui situation de
handicap {zidants, familles, proches, professionneks...) dans leur parcours
de soins.

ls veillent 4 les associer, dans e respect des droits des patients, 3 & prise
en charge médicale et

[ LE PARCOURS DE SANTE

La coordination du parcours de santé des personnes en situation
de handicap doit étre organisée, que la personne vive & domidle ou en
établissement. Elle doit &tre utile & la personne en situstion de handicap,
aux proches aidants, aux professionnels de sants, sociaux et médico-
sociaws.
Ls fanction de coordination ne pourra étre assurée en Fabsence dioutils

dirculation de I

La mise en place d'un dessier partagé, outil au service de la coordination
et du parcours de sants, est prioritaire pour la personne en situation de
handicap. Il devra étre obligatoirement renseigné par Fensemble des

et examens, et la limitation des et des temps
dattente. Laccueil, a coordination et le suivi du parcours de |z personne
en situation de handicap, durant son hospitalisation, doivent faire fobjet
de protocoles spécifiques aux handicaps et aux capacités des personnes
2 exprimer leurs besoins.
Dans le cadre dune hospitalsation, Toffre de soins doit imtégrer la
avec les les aidants, les
professionnels de santé impliqués dans la prise en charge et le médecin
traitant, dans ke respect des droits des patients.
Afin diéviter les ruptures dans le parcours de soins des personnes en
situation de handicap, les signataires sengagent & développer et diffuser
moyens etoutil i i inati

des soins.
AMELIORER LA REPONSE AUX URGENCES MEDICALES
Dans un souci dadéquation entre les besains de la personne en
situation de handicap, le bon recours aux services des urgences, et afin
déviter les ruptures d'accompagnement, les signataires sengagent a
promouvoir une formation des équipes des services mobiles d urgence
et de réanimation (SMUR) adaptée 4 [2 prise en charge des personnes en

Vaccueil, les soins etla prise en charge

somatique et psychiatrigue des personnes en situation de handicap
«en urgence, en favorisant Faccés direct aux unités de soins cnncemées

Les signataires le réle des acteurs concems qui suront té autorisés & y accédr et formes 3 son

personnes en sinsation de handicap pour Famélioration continue it

parcours de sante. uns.\msm LIACCES AUX SOINS ET A LA PREVENTION

lls Sengagent & facilter leur expression et leur participation. 7 e sk, socknm

La personne en situation de handicap bénéficie dun droit 3 etre Facces s personines en stustion

accompagnée par la personne de son choix tout au long de son parcours  de handicap. s ved - ion de le laquitede  Stuation de handicap.

de soins. 2 etal L ta
Conformément  1a loi, les accompagnants doivent étre acceptés et d leurs interventions.

veconnus dans leur mission par la tatalits des act . en accord ~

avec la persanne en situation de handicap. e (document de liaisori, et

Durant cat accompagnement, les signataires soulignent I'mportance de
prendre en compte e besoin de répit des aidants de proximité.
EXPRIMER LES BESOINS

le recue des personnes en
situation de handicap au mayen d'outils partagés et lewr transmission aux
autorités publiques compétentes. Ce recueil privilégie lexpression directe:
despersonnesen situation de handicap et peut étre compiété par d'autres
‘sources telles que des enquétes et des études régionales
INTEGRER LA SANTE AU PARCOURS DE VIE DES PERSONNES EN
SITUATION DE HANDICAP
Les signataires, et ceux ifs des

des critéres de

de prévention spécifiques aux différents handicaps, & a promaotion de la
santé, et 3 léducation thérapeutique. Les signataires veillent 3 mobiliser
des supports dinformation accessibles a tous,
FACILITER ET DEVELOPPER LACCES AUX SOINS AMBULATOIRES
Les signataires sengagent 3 favoriser Facressibilité aux soins
ambulatoires
s

9 les services dlurgence.
Les établissements de santé associent, dans le respect des droits des
patients, les accompagnants des personnes en situation de handicap afin
de favoriser la communication et Fadaptation des soins.
FACILITER LE RECOURS AUX TECHNOLOGIES DE LINFORMATION
ET DELA COMMUNICATION

Les signataires sengagent & faciiter le recours aux nouvelles technologies

des et
Tidentification dEs pmlE;slnnnEls de santé de pmnmmﬁ dont la pratique

lls s'sccordent sur la complémentarité nécessaire sur un teritoire, par

de santé et services sociaux et médico-sociaux, Sassurent, dans leur
comptade
Ia santé comme un élément constitutif de fautonomie et de la citoyenneté
des personnes en situation de handicap.

Ils participent a accés 3 Iygiéne, & la prévention et aux dépistages, aux

discipline et par entre fofire de

Ie recours aux plateaux techniques et aux professionnels hospitaliers.

Ils agissent pour que des mayens soient mis en place pour informer et

orienter les personnes en situation d handicap et leur entourage, dans le

respect du choix du lieu de vie de ces personnes.

H PREVENIR ET ADAPTER U'HOSPITALISATION AVEC OU SANS
T

actions de promatien et alasant etal
ers les soins.
de I3 santé comme dimension del: des

Les signataires sengagent 3 faire appel, si besoin, aux services de soins
infirmiers & domicile (SSIAD) et aux services dhospitalisation & domicile

personnes en situation de handicap.

Handidactique

Pascal JACOB,  Vesna VIRJEVIC, cyrll\esnuumau
Président  Directrice du déploiement @l de UG
delaCRI pa intésim

" handiFaction sur www.handifaction.fr

| | . .
L Montzeau S8 o td | A

ECAM BFC

[HAD), ou I

Le recours a FHAD, quel que soit ke lieu de vie, doit favoriser [a continuité
de l'accompagnement, en utilisant notamment les capacitss de prise en
charge des soins pallatits

Phillppe COLLANGE CAMPAGNA ,
Divecteus Géndea s GH Safine-+t-dire Bicsse Maevan
Ergax dliigation Fabwnne DALLLER,
Coordinatrice générale des soins

afin de des régionau de pour
Vaccks aux soins des personnes en situation de handicap et & favoriser
accés auw outils de quileur
METTRE EN OEUVRE ET EVALUER LA PRESENTE CHARTE
Lessignatairess'accordent sur lanécessité de construire, auregardde
chacun des abjectifs de la présente Charte, des outils partagés et concrets,
fondés sur réciproque des des aptitudes,
mais également des contraintes de chacun, et favorisant la fluidité des
parcours de santé.
Iis se au travers
partager lévaluation de leurs actions.
lls communiguent leurs travaux et conclusions 3 la Haute Autorité de
Santé (HAS), 3 la Confiérence Nationale de Santé (CNS), au Conseil National
Consultatif des Personnes en situation de handicap (CNCPH) et aux
autarités publiques compétentes.
lls favorisent ladhésion & la présente Charte des acteurs de santé et des
représentants des personnes en situation de handicap.

de la Charte, pour

Signée le 29 janvier 2026 & Tournus
’ i e
\CPTS €SPACES = |
Daniel DUPLESSIS, René VARIN, Nicolas BORDET,  Corinne MARFIL,
Président Viee-président  Directeus Général Directrice



