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Atelier : lundi 8 octobre 16h40 - 18h40
Territoires de projet : A votre santé!

Problématique de I'atelier :

L'acces aux soins constitue un des sujets majeurs de préoccupation des territoires ruraux
et périurbains ! Les initiatives se sont multipliées pour répondre a cet enjeu
mutualisations d’équipements, mise en réseau des acteurs de la profession, aides a
I'installation, etc.

Quel bilan peut-on tirer de ces initiatives, ont-elles atteint leurs objectifs de faciliter
l'accés aux soins et de répondre aux inégalités territoriales ? Dans un contexte ou les
tensions sur l'offre de soins vont s‘accroitre, quelles organisations territoriales et quelles
innovations sont a promouvoir ? Quelle articulation avec les schémas en cours pour plus
d’efficacité ?

Objectif de I'atelier :

Eclairer sur les bonnes pratiques en matiére de maintien ou déploiement des services de
santé en milieu rural et envisager les pistes d’action pour ré inventer 'avenir de la santé
sur nos territoires, pour mettre en place des stratégies politiques et opérationnelles
permettant de réduire les inégalités territoriales de santé

Nombre de participants : 12

Ecueils a éviter (méthodologie, gouvernance...) :

1 : Dévalorisation du territoire en le présentant comme un "désert"

2 : Crainte d’un isolement professionnel des jeunes médecins

3 : Créer des maisons de santé (MDS/MSP) sans contenu en termes d’animations /
d’activité

4 : Nécessité de se doter de moyens humains pour animer/faire émerger les démarches
santé sur les territoires

5: Concernant le déploiement de la télémédecine, ne pas associer/concerter les
professionnels de santé du territoire en amont

Leviers a privilégier (méthodologie, gouvernance...) :

1 : "Vendre" une image positive du territoire aux médecins, notamment aux jeunes en
cours d’étude/d’installation en valorisant ses atouts: activités sportives, culturelles,
mobilités, ...

4 : Identifier les ressources du territoire en collaboration et partenariat avec les acteurs
tels que les élus, les commerces, le secteur médical et paramédical existant...

5 : Développer des dispositifs innovants : CLS, MDS, CPTS, PTSM... permettant le travail
en réseau, la pluridisciplinarité, le financement...

6 : Favoriser les conditions pour permettre au patient d’étre acteur de son parcours

7 . Créer une dynamique autour des stagiaires en médecine générale présents sur le
territoire

8 : Attirer les professionnels et leur donner envie de rester (phénomeéne des maisons de
santé sans activité/animation)



Bonnes pratiques (suite aux échanges avec la salle) :

1 : Activer le travail en réseau des professionnels de santé en place : médecins,
paramédicaux, autres professionnels de santé

2 : Faire se rencontrer les professionnels de santé et les politiques pour développer une
culture partagée de la santé sur le territoire (ex. CLS)

3 : Modifier les représentations que les futurs médecins ont du territoire et les
accompagner dans leurs projections professionnelles sur ce méme territoire

4 : Passer d’une logique d’acte isolé a une logique de parcours de soins

5 : Déployer des dispositifs innovants au sein du systeme universitaire du type de "La
Passerelle" opérant le lien entre les étudiants, les territoires et les professionnels de
santé existants

Constats généraux (suite aux échanges avec la salle) :

1 : L'éloignement géographique des médecins spécialisés et des hopitaux

2 : Le non-remplacement de médecin (médecine générale, certains médecins spécialisés
dans certaines communes)

3 : Le vieillissement de la population pose la question du maintien a domicile et du
nombre de places dans les établissements

4 : Les difficultés liées a la mobilité de certaines populations

5 : Difficultés de mobilité des professionnels de santé en milieu urbain (stationnement,
amendes,...)

Expérimentation

1 : Télémédecine
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OBSERVATIONS DES ETUDIANTS

L’atelier a montré I'importance de connaitre les ressources, les attentes, les besoins des
territoires pour le rendre attractif, confortable pour l'installation des jeunes médecins.

L'importance du choix des mots, en référence au terme "désert médical".

Suite aux interventions beaucoup d’échanges entre les participants. On note un besoin de
partages des pratiques et des expériences.

Réflexion : Ne serait-il pas pertinent de créer, a I’'heure du numérique, une base de
données, accessible depuis le site de I'’ANPP qui permettrait de recenser I'ensemble des
dispositifs et expériences que les territoires mettent en ceuvre dans le cadre de leur
projet santé ? Base alimentée par les territoires ?

Synthése réalisée par les étudiants M2 du Master Formation Travail Territoire et
Développement (F2DT) de I’'Université de Lorraine



