


 

 20 Km du Havre 

 

 3 500 habitants .Communauté de commune 17 000 h , 
canton 25 000 h 



 

 9 Médecins généralistes 

  1 Dentiste 

  5 Masseurs Kinésithérapeutes 

  6 IDE 

  1 Podologue , 1 Diététicienne , 1 Psychologue, 1 
Orthophoniste  

   3 Standardistes, 1 secretaire médicale,1 secretaire 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Le Projet Santé 
 Ecrit en 2008, objectifs : 

 «  Exercer en pluridisciplinarité les missions de soins et 
de santé publique dans une MSP  » 

   Expérimentation d’ETP dès 2009 

      Formation INPES + DU 

     Agrément ARS 2010 



       ETP patients diabètiques 
  

     180 patients depuis 2009 

  A raison de 3 à 4 sessions annuelles 

  Chaque session = 1 diagnostic éducatif + séances 
thématiques + 1 évaluation 

  Conduite des séances en binômes médecin + paramédical 

  la diététicienne coordinatrice du programme 

  ETP Insuffisance cardiaque prévue courant 2015 

 
 



     Elaboration de Protocoles 
 Lombalgie chronique  

 Mammographie 

 Vaccination anti grippal 

 Réunions dossiers complexes 

 AVK  



Lombalgie chronique 
Objectifs du Projet: 

 

 Promouvoir prise un charge pluridisciplinaire 
harmonisée de la pathologie lombaire chronique 

 Favoriser évaluation de la prise en charge avec un 
objectif de démarche de qualité et d’efficacité  

 Encourager les échanges entre les différents acteurs 
professionnels  

 Développer les actions de prévention et d’éducation 
dans le domaine 



Lombalgie chronique 
Mise en pratique: 
 
 

1) Détection du patient  
         Par un des professionnels de santé 
 
 

2) Validation de la participation (1ère réunion) 
          Le patient correspond aux critères d’inclusion 

 
 
 
 

 
 

 
 

             



Lombalgie chronique 
3) Bilan initial (Cf Protocole évaluation) 
     

Médecin:  
- Traitements médicamenteux 
- Prescription Kiné 
  

Kinésithérapeute: 
- Mise en place de 30 séances 
- Reconditionnement physique 
- Ecole du dos 
 

Diététicienne:  
- Bilan 
 

Podologue: 
- Bilan 
- +/- semelles orthopédiques 
 

Psychologue: 
- Bilan 

 



Thème :   Dépistage du cancer du sein 50-74 ans 

Actions Acteurs  Moyens  Echéance 

Sensibiliser les médecins P.Goulon   

M.Pajot 

D.Dero  

E.Morfoisse  

Communiquer sur l'objectif ARS ( en réunion ? ) et 

choisir ensemble les actions à conduire pour atteindre 

l'objectif. (Par exemple les inciter à recueillir 

l'information même si la prescription a été faite par un 

gynéco...l'essentiel est que l'info figure dans le dossier 

si on veut évaluer) 

Septembre 2014 

Informer les patientes Quatuor + secretariat Documents ( EMMA, CPAM, autres ) à mettre à 

disposition (salles d'attente..) ou autre moyens 

Septembre 2014 

Connaitre l'indicateur du 

site 

Secrétariat  Moyenne année précédente des indicateurs CPAM de 

chaque praticien = indicateur 2013 du site  

Septembre 2014 

Repérer les patientes non 

dépistées 

P. Goulon  

D.Dero 

M. Pajot 

Requête à faire dans Medistory : toutes les femmes de 

50-74ans pour lesquelles aucune trace de 

mammographie de moins de deux ans ne figure dans 

le dossier.Voir avec SS et EMMA pour listing des 

patientes n’ayant pas effectuées leur mammo 

Septembre 2014 

Cibler le dépistage sur les 

patientes repérées 

secrétariat Liste des patientes pour chaque praticien 

Relances par lettre ? par SMS ? rôle des IDE ? du 

secrétariat ?  

Décembre 2014 

Mesurer l'impact des 

actions conduites  

Le même Requête à faire dans Medistory : % de  femmes de 50-

74ans pour lesquelles une trace de mammographie de 

moins de deux ans  figure dans le dossier 

Décembre 2014 

Plan d’actions qualité 
Thème: Dépistage du cancer du sein 50-74 ans 
Objectif: Taux dépistage >  70% 

     

                                                           



Accueil 

 



Salle kiné 

 



Rééducation piscine 

 



Cabinet de Consultation 

 


