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Le contexte et les enjeux

Le contexte Les enjeux et objectifs :
* Réception du nouveau guide ORSAN fin * Finaliser 2 plans + rédiger 2 plans et 8 DST dans un délai
2022 + volonté de finaliser les plans avant treés resserré.
les JO e Obtenir un corpus global cohérent, synthétique et
 Fin 2022 :1 plan déja validé en Bretagne compréhensible pour I'ensemble des acteurs du systeme
(AMAVI) et 2 plans dont la rédaction était de santé.
en cours (EPICLIM et MEDICOPSY) e S’assurer que les acteurs de terrain de tous les secteurs de
« 2 plans et 8 DST a écrire en 2023, afin qu’ils I'offre de soin (ES, EMS, médecine de ville) puissent
soient validés fin 2023 s‘approprier les plans afin d’en décliner les principes dans

leur planification. Sassurer que les plans permettent a
I’ARS d’assurer le pilotage de différents types de SSE.

* Dans le cadre du REB : Poser les bons réflexes et définir les
acteurs a mobiliser pour définir la stratégie face a la
situation rencontrée, plutot qu’élaborer un plan prescriptif
adapté a des situations restreintes.
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La méthode retenue

Gouvernance :
* Des pilotes pour chaque plan et DST, identifiés parmi différentes directions de I'ARS, et réunis régulierement en

réunion de pilotes

* Un comité technique ORSAN réunissant 'ensemble des directions métiers et des délégations départementales de
I’ARS, ainsi que 'ESRR

e La direction de I’ARS (COMEX) positionné en COPIL stratégique

Méthodologie de travail :

* Discussions avec des experts dés le lancement des travaux

* Constitution de groupes de travail pour chaque plan et DST, en présence d’experts et représentants des différents
secteurs de l'offre

» Discussions bilatérales ou thématiques pour approfondir et préciser certains points (avec des membres du GT ou

d’autres spécialistes)
* Transmissions des plans et/ou de passages précis au GT pour modification et validation

10/04/2025
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Etapes/actions

Lancement du projet

1leres réunions des GT

Diffusion d'une 1ére rédaction du
plan ou de la DST

2émes réunion des GT

Diffusion de la 2éme mouture

Plan/DST

Point d'étape avancée
projet/cadrage des concertations
externes

Concertations externes

Consolidation de la rédaction du
plan/de la DST

Validation interne

Consultations réglementaires

oct-
22

nhov-22

déc-22

janv-23

févr-23

mars-23

avr-23

mai-23

juin-23

juil-23

aolit-23

sept-23

oct-23

nov-23
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Exemple de sous partie

3.21. Former les professionnels pour se préparer
a une montée en puissance du systéme de santé

Le module 10 de I"AFGSW SSE (Frise en charge des patients suspects dinfaction liée 3 un
risque épidémique et biclogique et protection de la collectivite en établizsement de
zantaé) constitue |a formation de base pour les professionnels de santé en cas de S5E REB.
Le plan gluriannuel régional de formation aux S5E vise 3 anticiper les besoins de formation
des professionnels sur les risaues maieurs, dont le REB.

Das le depart de la phase d'atténuation, il est necessaire de préparer le transfert de
compétences vers des professicnnels supplémentaires, afin que les possibilités de prises en
charge des patients, notamment peu symptomatigues, soient &largies

Les professionnels concernes peuvent étre les professionnels des £5 de niveau 1, 2 ou 3, des
HALD, les professionnels du secteur de |z ville cu d'établissements medico-saciaux... Les besoins

de formation devront &tre identifiés en lien avec les représentants des différents secteurs de
I"offre de soin

Organisation des fermations

L'ESRR sera mobilisé en priorité pour piloter la formation des professionnels au niveaw régional.
Il pourra travailler en lien avec I'EHESP qui produit des modules de formation et capsules vidéas
sous pilotage national.

Afin que les formations socient acceszibles 3 un plus grand mombre, et pour toucher las
professionnels de ville et les ESMS, des modules de formations & distance devront &tre préwus.

Structures de formation mobilisables

Dans une logigue de subsidiarité, les structures assurant déja des formations av gquotidien
pourront étre mobilisees : CESU, CPIAS, EQH, IFS], IDE hygienistes powr les formations das
professionnels des EHPAD, universités, etc.

DAVSS/Département alertes et crise
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Tableau des acteurs - extrait

ESRR

ES 1= ligne

LY

#

-fA- Endiguement

+ Apporter une expertise technigue & ['ARS,

notamment en anticipation des premiers cas et dans
le processus de passage a la phase d'atténuation.

Alerter en interme, notamment le laboratoire de
FESRR, en «cas de survenue d'un cas
possible/probablefconfirmé.

Participer 4 la conférence de coordination REB et
apporter une expertise et un appui technique au
medecin auprés du cas possible/probablejconfirme,
en se rendant sur place le cas Echéant.

Coordonner les équipes régionales de réponse rapide
en cas de déclenchement.

Prendre en charge les patients de gr. 3.

Se préparer activement & la prise en charge
hospitaliére des patients infectés.

» Apporter un appui technique aux autres E5 de |a
région.

« Participer a la définition des plans de formations
des professionnels de la région en lien avec
["ARS.

Typologie de patients pris en charge: patients

atteints de formes sévéres et graves

« Orgamiser la prise en charge adaptée des flux de
patients confirmés infectés par des agents du
proupe 3 (mise en place de secteurs dédiés,
dilatation de I'offre de soins critique, utilisation
des S55P1 pour armer des lits de réanimation,
et

« Suire en téléconsultation certains patients ne
nécessitant pas d'hospitalisatien.

Typologie de patients pris en charge : Cas possibles
et confirmés infectés par des agents biologigues du
groupe 3.

« Orgamiser la prise en charge adaptee des flux de
patients confirmés infectés par des agents du
proupe 3 (mise en place de secteurs dediés,
dilatation de I'offre de soins cntique, utilisation
des 55P1 pour armer des lits de réanimation,

etal.

s Suire en téléconsultation certains patients me

nécessitant pas d'hospitalisation.

s« D&finir des indicateurs
d alerte en cas de rebond
épidémique et leurs
modalités de suivi, en lien
avec ['ARS.

s« D&finir les modalités de
pestion de la maladie vers
le droit commun, en lien
avec 'ARS.

DAVSS/Département alertes et crise
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Extrait

5. Synthése du plan

Points chés

Actiens 8 menerfactions envisageables

L 1 Ed
-} - Endiguement

Effecteur

> Transmettre aux acteurs du systeme de santé de la
Diffuser de ragion les informations et consigres transmises par le
I'information en CORRUSS ARS
cas d'alerte hors = Le cas échéant, définir les modalites de déclinaison
région territorizle des actions a mener et suiwre les actions
de preparation
Se preparer a la gestion des appels en lien avec le risque SAMU

Se preparer 2 la
prise en charge
de cas positifs

REE et a la montee en puissance duv CRRA

-

Adapter, le cas éecheéant, le circunt REB de
Fetablizsement aux consignes spacifiques diffusees
Infzrmer les professionnels de 'etablissement sur les
conduites 3 tenir si vn cas suspect se presente ou est
oriente dans I'etablissement

Etablizsements de santa

Crganiser des renforts internes ARS et declencher la
PWVUS-R ou la CRAPS si besoin en intégrant vne cellule
articipation

ARS et cellule regionale
5PF en expeartise

Alerter 1
survenue  d'un
£as suspect

Er

cas difficultés & diagnostiguer une maladie

infactiewsa, tableav chnique atypigue, suspicion d'une
infection due & un pathogéne de grovpe 3 ov 4 ou
d'emergence d'une maladia :

-

.

Appeler les infectivlogwes de MESRR (astreinte MIE au
06 25 3117 65)
Alerter 'ARS (02 74 50 00 03)

Spignant  auprés  du
patient

Er cas d'alerte svite a la découverte de pls, colis,
conterant, substance suspecte de renfermer des agents
biologigues, transferer 'appel au centre operationnel de
la police nationale ov de gendarmerie naticnale

Crganiser  une
conférence  de

coordination
REB

) ) . SAMU
5'il y a des victimes ov des personnes exposees, ENEager
les moyens de secours adaptés et assurar I'opération de
sacours en etroite collaboration avec les forces de
I'ordre.
La conférence de coordination wise & Cirganisation -

‘Valider le classament du cas (si la dafinition du cas est
connwe) et la classe de pathogene

Definir la strategie de prise en  charge et
I'etablizsement de transfert du patient le cas écheant

Cefinir la strateégie de diagnostic du cas si le cas n'est
pas encore confirme

Definir la stratégie de contact tracing

Definir  les modalites de prise en  charge
therapeutique du cas et des contacts

ARS (ou Ministare en
charge de la santa)

Participation :

Soignant  auprés  du
patient

SAMU  territorialament
competent
Infecticlogue ESRR
SPF{Cellule régionale 5PF

DAVSS/Département alertes et crise
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Le plan de formation

Contexte :
e Décret sur les nouvelles missions des ESRR en attente.

Méthodologie de travail en Bretagne :

* Premiers travaux sur |I"élaboration du plan de formation fin 2023

* Dialogue de gestion avec les 2 ESRR (CHU de Rennes sur toutes les missions de références et CHU de Brest sur la
référence NR) pour définir une feuille de route incluant I'axe de la formation (participer a la démarche projet
d’élaboration du plan pluri-annuel régional de formation piloté par I’ARS)

* Premiere réunion de travail avec les 2 ESRR de Bretagne et les 4 CESU départementaux sur I'élaboration du plan
pluriannuel de formation aux SSE prévue en novembre. Elle permettra de définir les modalités de travail entre
acteurs.

* Objectif du dialogue avec les acteurs :

» Définir les besoins de formation sur différentes formations cibles (formations a 'AFGSU SSE, formation des
formateurs, formation des référents SSE, etc.)
* Elaborer un programme de formation, définir de cibles a 5 ans.

10/04/2025
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Merci pour votre attention !
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