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PROCES VERBAL :  

Conseil d’Administration du 2 mai 2011 
 

L’an deux mille onze et le deux mai, le Conseil d’Administration de l’Association FREGIF, dont le siège est situé : 49 

rue Mirabeau – 75016 Paris, s’est réuni en salle du 4ème étage de l’Hôpital Broca, situé au 54-56 rue Pascal, 

75013 Paris, sur convocation de la Présidente par courrier électronique, conformément aux dispositions des 

statuts. 

Il a été établi une feuille d’émargement, signée par les Membres présents en leur nom propre ou en tant que 

mandataire. 

Le Conseil d’Administration est présidé par Marie-France Maugourd en qualité de Présidente de l’Association. 
 

Réseaux présents : 
Réseau AGEP représenté par Docteur Albert SERVADIO , Président– Trésorier de la FREGIF 

Réseaux ANCRAGE représenté par Docteur Matthieu DE STAMPA, Promoteur – Secrétaire Général de la FREGIF 

Réseau CARMAD représenté par Marie-Thérèse ROOS, Présidente et Albert SCEMAMA, Vice-Président 

Réseau EMILE représenté par Arnaud LARROUTURE, Médecin coordinateur – Chargé de mission « Protocoles 

médicaux » de la FREGIF 

Réseau HIPPOCAMPES représenté par Docteur Marie-France MAUGOURD, Trésorière– Présidente de la FREGIF 

Réseau MEMORYS représenté par Docteur Gudrun SCHONE TAMISIER, Secrétaire Générale- Vice-présidente de la 

FREGIF  

Réseau REGELIB78 représenté par Béatrice BRUNEAU, Psychologue 

Réseau Réseau Mémoire ALOIS  représenté par  Docteur Odile CHAMPART-CURIE, Médecin coordinateur- Vice-

présidente de la FREGIF 

Réseau SANTE PARIS NORD représenté par Nadine IDALGO, Directrice  – Secrétaire Générale adjointe de la FREGIF 

Réseau RGS 77 représenté par Yvelise  ABECASSIS, Directrice – Chargée de mission « Protocoles sociaux » de la 

FREGIF  

 

Réseaux absents : 
Réseau AGEKANONIX - Handicaps et Dépendances  

Réseau AUTOMNE  

Réseau GERONTO15.7  

Réseau JOSEPHINE  

Réseau ODYSSEE  

Réseau OSMOSE  

Réseau RSG4  

 

Invités : 
Professeur Joël ANKRI – PUPH GH Sainte Périne - Chardon Lagache - Rossini 
Gilles POUTOUT- Administrateur du GCS MS GERONDICAP  

Hélène BAS – Directrice administrative FREGIF 

Olivia REIBEL- Chargée de communication FREGIF 

 

Plus de la moitié des réseaux étant présents ou représentés, et tel qu’il est prévu dans les statuts, le Conseil 

d’Administration peut valablement délibérer. 
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ORDRE DU JOUR 
 
 
 

1. Approbation PV CA du 4/4/2011 
 

2. Développement et mutualisation  
 

1.1. Partenariat  
o Présentation GCSMS GERONDICAP par Gilles POUTOUT 

1.2. ARS IF 
o ANAP CR + groupe de travail axes financiers  

o SROS volet ambulatoire 

1.3. Panorama régional /  panorama « formations » 
 

1.4. Comité Scientifique du 19/04 : compte rendu et préprogramme « colloque FREGIF 2011 » 
 

1.5. R-MES – suite du projet : appel à candidature «Référents métier + 2 Réseaux pilotes »  
 

1.6. Pôle de ressources régional ETP : prochaine date 
 

3. Représentation et communication   
 

3.1. Lobbying presse/médias et pouvoirs publics 
o Conseils Généraux 
o Lettre de Nicolas SARKOZY / sollicitation de Roselyne BACHELOT 

o 27/5 Débat public sur la dépendance – intervention de MFM  

o Envoyé spécial 

3.2. Appels à projets / à communication / études et recherche 
o Label 2011 année de patients et de leurs droits (15/9) 

o Posters des Réseaux sur l’habitat (13/10) 

o Appel à candidatures permanent 

3.3. Vidéos  
o Equipe idéale d’un Réseau de santé Gérontologique 

o Séminaire du 17/3 

o DVD pédagogiques «  Formation SLA » + « Gériatre-psychiatre, quelles collaborations au  

domicile du patient ? »  

3.4. Autres groupements de Réseaux de santé  
o Groupe Réseaux SFGG - 11/5 : MAIA, représentation AS + invitation  à l’ambassade de Suède  

+ 24/5 : journée nationale  

o RESODIF  

o  UNRSanté : représentation des Membres 

 

4. Divers   
4.1. Financements des Réseaux : point à date 

4.2. Cotisation 2011 : montant et appel à cotisation 

4.3. Remboursement du diner aux participants du CA du 4/4 

4.4. Master Geronto2 : Joël BELMIN (validation des acquis)  

4.5. CNSA : Financement projet « aide aux aidants »  
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1. Approbation PV CA du 4/4/2011 
 
Le PV du CA du 4 avril 2011 sera soumis à approbation lors du prochain CA. 

 

2. Développement et mutualisation  
 

1.1. Partenariat  
 

• Présentation du Pôle GERONDICAP à Saint-Quentin-en-Yvelines par Gilles POUTOUT 
 

Le pôle médicosocial GERONDICAP rassemble en un lieu unique, au domaine du Mérantais à Magny-les-

Hameaux, plusieurs dispositifs unis au sein du Groupement de Coopération Sociale et Médico-Sociale 

(GCSMS) GERONDICAP. La finalité des dispositifs est de favoriser le maintien les personnes en perte 

d’autonomie à leur domicile dans les meilleures conditions possibles :  

• 2 accueils de jour (Alzheimer et adultes handicapés) 

• 1 plate-forme de modernisation des services d’aide à domicile 

• 1 centre de formation 

• 1 Centre de ressources, d’information et de conseil en aides techniques 

• 1 coordination gérontologique locale 

Le Groupement GERONDICAP (GCSMS) facilite ainsi à la fois la coopération et la mise en synergie des 

dispositifs et intervenants, pour assurer un accompagnement de qualité et de proximité.  

L’association AGPM promeut et soutient financièrement le groupement GERONDICAP et ses projets. Les 

membres sont des représentants de l’AIES, AMADOM, La Communauté d’agglomération de Saint 

Quentin en Yveline, l’hôpital de Plaisir, Le Lions Club M3V, l’association La Rencontre. 

Chef de file des politiques des politiques en faveur des personnes âgées et handicapées, le Conseil 

Général des Yvelines soutient et finance tout ou partie des dispositifs en complément de la Caisse 

Nationale de Solidarité pour l’Autonomie (CNSA) et l’Agence Régionale de Santé (ARS).  

 

• Une structure innovante  

Gérondicap est un dispositif pilote, initié par la communauté 

d’agglomérations de Saint-Quentin-en-Yvelines, qui met en 

réseau les acteurs de la santé et du social pour apporter une aide globale en direction des personnes en situation 

de perte d'autonomie : 

���� Répondre aux besoins des personnes en situation de handicap lié à l’âge, au handicap de naissance, 

accidentel ou développé par une pathologie, qui souhaitent demeurer chez elles dans les meilleures 

conditions possibles. 

���� Favoriser le soutien des aidants naturels (familles et proches) et professionnels. 

 



        PV CA du 2 mai 2011 

 

                                                                                                                                   
 

4

WWW.FREGIF.ORG 
 

 
Les 3 axes majeurs de Gérondicap : 

• Préserver l’autonomie, proposer un lieu de socialisation et offrir un répit aux familles  

avec la mise en place de deux accueils de jour,  

• Former, moderniser et professionnaliser les métiers de l’aide à domicile 

Avec la création d'un centre de formation continue aux métiers de l’aide à domicile et de la Plateforme de 

modernisation et de professionnalisation du secteur de l’aide à domicile (Amadom)  

• Accompagner, informer et conseiller  

Avec le Centre de ressources, d’information et de conseil en aides techniques (CRICAT) et la  Coordination 

gérontologique locale (CGL) 

 
Des bâtiments réhabilités 

Le site du Mérantais à Magny-les-Hameaux est l'ancien domaine de la congrégation des Petites Soeurs de 

l'Assomption. Les bâtiments ont été réhabilités en respectant patrimoine et environnement, tout en 

garantissant des économies d'énergie (chaudière à bois, pompe à chaleur, terrasses végétalisées, etc.) 

 

•  Deux accueils de jour  

Afin de favoriser l'autonomie des patients, le domaine du Mérantais propose  

deux accueils de jour, lieux de socialisation des patients et de répit pour les familles. 

 

���� Un accueil de jour pour les personnes handicapées vieillissantes 
L’Atelier arts plastiques animé par IESC et l’accueil de jour sont pris en charge par l'association AIES (Insertion, 

éducation et soins) de la communauté d'agglomération de Saint-Quentin-en-Yvelines, et proposent : 

• 8 professionnels : psychologue, psychomotricien, moniteurs éducateurs spécialisés, aide médico-

psychologique 

• accueille jusqu'à 15 personnes handicapées vieillissantes par jour, au-delà de 40 ans 

• 3 salles : une salle de psychomotricité, une salle informatique, une cuisine et un jardin pédagogiques 

• Nombreux ateliers : jardinage, cuisine, arts plastiques, musique, théâtre, sorties, activités de plein air… 

 

���� Un accueil de jour pour les personnes touchées par la maladie d'Alzheimer 
L’accueil de jour Alzheimer du Mérantais, géré par l’hôpital de Plaisir, a été pensé pour l’épanouissement, la 

socialisation, le maintien des mécanismes de connaissance et la stimulation cognitive. 

• 60 patients atteints de la maladie d’Alzheimer le fréquentent une à deux journées par semaine en 

fonction de l’intensité de leur pathologie, de modérée à majeure. 

• 10 patients en accueil quotidien 

• Encadrement : une infirmière référente qui travaille avec une aide-soignante et un agent hôtelier. 

• Équipement : une salle décloisonnée et sécurisée favorisant la déambulation et les ateliers, cuisine 

thérapeutique, salle à manger, salle de soins et salle de bien-être et deux jardins d'agrément … 

���� Consultation mémoire délocalisée de l’hôpital de Plaisir 
Une consultation mémoire a été labellisée et délocalisée de l’hôpital de Plaisir pour la population de proximité. 

L’objectif est d’assurer une première consultation diagnostique et de pouvoir suivre les patients et les aidants 

familiaux pris en charge par l’accueil de jour séniors du Mérantais. Elle a lieu tous les mercredis de 17 h 00 à 19 h 

00 selon les demandes de rendez-vous. Elle est assurée par le docteur Béatrice TAGER, responsable du service de 

psychogériatrie de l’hôpital de Plaisir. Renseignement et rendez-vous: 01 34 98 30 67 

• Centres de formation et d'information  

Gérondicap accueille dans ses murs un centre de formation pour les professionnels de 
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l’aide à domicile ainsi que le CRICAT, un centre d’information et de conseil en aides techniques, pour améliorer la 

vie quotidienne des personnes en perte d'autonomie à la maison. Le Centre de formation présente des cycles de 

formation continue pour les professionnels intervenant au domicile des personnes en perte d'autonomie (âgées 

ou handicapées). 

Les formations proposées ont pour but d’apporter des contenus théoriques et pratiques de qualité. Elles aident 

les intervenants à domicile à développer des connaissances et des compétences dans leurs domaines d’activités. 

 

Le Centre de Formation du Mérantais met à disposition des intervenants et des stagiaires des salles de formation, 

des salles de pratique, un appartement pédagogique, un appartement dit « thérapeutique » qui  présente les 

aides techniques possibles pour le domicile, un espace de restauration, une équipe de pédagogues, 

professionnels de terrain . Renseignements : Coordinateur pédagogique : 01 34 98 30 68 / Assistant formation : 01 34 98 30 42 

 

 

Le CRICAT 
 

Le CRICAT (Centre de ressources d’information et de conseil en aides techniques) est un  

lieu ressources créé sous forme d'un appartement. Il est défini comme thérapeutique  

puisque équipé de matériel médical favorisant le maintien de l’autonomie de la personne à son domicile.  

Un ergothérapeute-ergonome propose et teste différentes solutions techniques et domotiques de prévention et 

de compensation en direction de toute personne en perte d’autonomie quelle que soit l’âge et le handicap ainsi 

que les aidants familiaux et professionnels.  

La finalité du CRICAT est de faire connaître les produits innovants, régulièrement renouvelés, en partenariat avec 

La Vitrine Médicale. Ces produits facilitent l’autonomie, le confort et la sécurité de la personne : mobilier et 

équipements de confort / aides aux déplacements intérieurs et extérieurs / aides aux transferts/ aides techniques 

pour la facilitation des gestes de la vie quotidienne /préparation et prise des repas, toilette, habillage/ télé-

assistance et télécommunications. Renseignements et rendez-vous : Ergothérapeute : 01 34 98 30 64/ Accueil : 01 36 98 30 40 

 

 

• Amadom et Coordination gérontologique locale (CGL)  

Amadom est une association qui regroupe des structures d'aide à domicile.  

La CGL s'adresse aux personnes âgées de plus de 60 ans en perte d'autonomie. 
Association de Modernisation de l'Aide à DOMicile du Mérantais (Amadom) regroupe des structures d'aide à 

domicile du territoire Sud-Yvelines (associations, entreprises, CCAS...) afin d'améliorer les interventions à domicile 

des personnes en perte d'autonomie. Tél. : 01 34 98 30 61 / 01 34 98 30 60 www.amadom.fr  
 
La coordination gérontologique locale (CGL) prépare entre autres le retour  

à domicile après hospitalisation. La CGL Ville Nouvelle participe au maintien à  

domicile des plus de 60 ans sur les sept communes de Saint-Quentin-en-Yvelines,  

en partenariat avec l’entourage, la famille et l’ensemble des services médico-sociaux et de santé (médecins, aides 

à domicile, liaison gériatrique…). Lieu d’accueil, d’information et d’évaluation, il permet de trouver des solutions 

pour  organiser un soutien à domicile adapté, préparer un retour à domicile après hospitalisation, ou accéder à un 

accueil en établissement, instruire les demandes APA (Allocation Personnalisée à l’Autonomie) et assurer des 

visites à domicile. Tél. : 01 34 98 30 46  cgl-vn@larencontre-asso.fr  
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• Partenaires et mécènes 

Initié par la communauté d'agglomération de Saint-Quentin-en-Yvelines, le dispositif GERONDICAP a 

intégré d’autres acteurs publics, des associations et des entreprises, concrétisant ainsi un nouveau 

mode de partenariat public-privé. 

. Pfizer 

. L’hôpital de Plaisir-Grignon 

. L’AIES (Insertion, éducation, soins) 

. France Alzheimer Yvelines 

. Association la Rencontre 

. La vitrine médicale 

. Le Lions club 

. Le Groupe Malakoff Médéric 

 

AGENDA 

Semaine de la Dépendance,  24 au 28 mai à Saint-Quentin-en-Yvelines organisée par le GCSMS GERONDICAP en partenariat 

avec l'université de Saint-Quentin-en-Yvelines  et la Communauté d'Agglomération 

 

CONTACT 

Monsieur Gilles POUTOUTgilles.poutout@wanadoo.fr  

Annexe : Statuts GCS MS GERONDICAP 

EN SAVOIR + :  

http://www.saint-quentin-en-yvelines.fr/vie-pratique/sante/pole-gerondicap-saint-quentin-en-yvelines/  

Vidéo: Dispositif Gérondicap : présentation 

 
 

 

1.2. ARS IF 
 

• ANAP – Agence National d’Appui à la Performance des établissements de santé et médico-sociaux 

 
Le 28 avril, le 3ème Comité de pilotage de l’ANAP, organisé à l’ARS par Marie-Dominique LUSSIER et Virginie 

HOAREAU  a réuni les 30 représentants des acteurs des champs sanitaire, médico-social et social de la prise en 

charge des personnes âgées. 

Andrée BARRETEAU - Offre de soins et médico-sociale, Marc BOURQUIN- Pôle médico-social, Laurent 

CHAMBAUD- Pôle Santé Publique et Gilles ECHARDOUR participaient à la réunion en tant que représentants  de 

l’ARS et commanditaires de l’étude sur le parcours des personnes âgées. 
Marie-France MAUGOURD, Nadine IDALGO, Albert SERVADIO, et Hélène BAS représentaient les Réseaux de santé 

Gérontologiques d’IDF. 

 

Rappel de l’objectif de l’étude: concevoir une feuille de route en vue d’apporter un outil d’aide à la prise de 
décisions aux dirigeants des ARS. 
 

L’analyse du parcours de la personne âgée au sein de l’hôpital a permis d’identifier 4 problématiques majeures : 

1/ Comment anticiper les hospitalisations ? 

2/ Comment limiter le nombre de séjours et le nombre d’unités fréquentées ? 

3/ Comment améliorer la prise en charge en fin de vie ? 
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4/ Comment faciliter l’accès direct en SSR ? 

 
L’analyse du parcours de la personne âgée en général a permis d’identifier des points forts et points de progrès : 

• Points forts 

- Evaluations gériatriques dispensées par de nombreux acteurs 

- Filières gériatriques nombreuses 

• Points de progrès 

- Gérer les situations complexes  

- Gérer les arrivées aux urgences  

- Améliorer l’accès aux informations sur le patient  

- Faciliter l’accès direct (hospitalisation, SSR, HAD, etc…) 

- Améliorer le suivi en EHPAD  

- Faciliter les modalités de financement  

- Limiter le nombre d’évaluations gérontologiques 

- Accroître la réactivité de mise en place des aides et soins à domicile 

- Faciliter la coordination complexe multiple  

- Identifier l’offre géronto-psychiatrique   

- Equilibrer les zones de recouvrement (évaluation sociale)  versus  les zones de rupture (prévention /suivi/ transmission) 

- Elargir la mission  de « prescription »  aux évaluateurs  (MT : soin primaire / autres : soins secondaires) 

 

Les 6 dimensions identifiées pour améliorer le parcours des patients âgés sont:  
1/Mettre en place un processus efficace pour la maladie chronique (guichet unique + ETP) 

2/Faciliter le travail en équipe des professionnels (pluridisciplinaires,  infirmières, etc.)  

3/Développer des outils efficaces (protocoles+ évaluation + alerte précoce + rétrospective hospitalisation)  

4/ Développer un Système d’Information (partagé +aide à la décision+télésurveillance+WEB 2.0)  

5/ Identifier des leviers financiers  

6/ Adapter la gouvernance (intégration ou coordination avec pilotage commun ou avec point entrée unique ou  externalisation type disease 

management) 

 

A l’issue de ce premier compte-rendu de l’étude, André BARRETEAU interroge la salle à partir des questions 

suivantes : 

- Comment inscrire et définir la coordination et la co-responsabilité de chacun > vers un contrat territorial ?  

- De quelle gouvernance les Réseaux de santé Gérontologiques  ont-ils besoin pour améliorer la 

coordination? Quels indicateurs ? 

- Sur quelles priorités faut-il dégager des moyens ?  

- Quels objectifs se fixer à 2 ans >  Système d’Information + coordination + iatrogénie + psychiatrie ? 

 
 
AGENDA 
- Atelier « Balance of care » n°4 : 10 mai 2011 à 14h à l’ARS-IF  
���� Elaboration d’un plan d’action pour les 2 profils de soins prioritaires 

- COPIL n°4 : 6 juin  2011 à 14H à l’ARS-IDF (à confirmer) 
����  Etude finale et schéma de feuille de route  

 

CONTACT  
Virginie HOAREAU Virginie.Hoareau@anap.fr 01 57 27 11 94  

 

Pièce jointe 

- CR ANAP COPIL du 28 avril 2011  

Annexes  

- Fiche CR FREGIF COPIL ANAP n°3 du 28 avril 2011 
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• SROS volet ambulatoire 

La 2ème réunion initialement prévue le 5 mai est reportée.  

 

 

1.3. Panorama régional /  panorama formations 
 

Hélène BAS a réalisé une étude sur les actions, structures et formations  des 21 Réseaux de santé 

Gérontologiques d’Ile-de-France lors de sa tournée annuelle in situ. 

 

Cette étude permet de mettre en exergue  des éléments tels que : 

• 59 % des communes d’Ile-de-France sont couvertes par les Réseaux de santé Gérontologiques 

• 8339 personnes âgés « fragiles », en perte d’autonomie physique ou psychique,  liée à des pathologies 

chroniques et en situation de rupture sociale sont prises en charge par les Réseaux qui coordonnent les 
professionnels du sanitaire, du médico-social et du social grâce aux 

• 5889 partenariats ont été tissés depuis 4 ans d’exercice (en moyenne)  

• 71 thèmes de formation ont été abordés en 201 

• Plus de 80% des formations répondent aux 2 priorités de Santé Publique « Accompagner les phases de 

fragilisation au cours du parcours de vie ou à la suite d’événements de santé fragilisant » et « Promouvoir 

des comportements favorables à la santé » 

• Plus de 80% des formations répondent aux 2 objectifs pédagogiques de Santé Publique « Développer 

l’évaluation globale du vieillissement et l’étendre aux populations vulnérables vieillissantes » et Améliorer 

la qualité de vie des personnes atteintes de polypathologies chroniques avec un retentissement 

fonctionnel et s’assurer de leur suivi » 

 

Ce panorama régional (en annexe) des 21 Réseaux de santé Gérontologiques d’Ile-de-France  a été largement 

diffusé, notamment auprès des décideurs de l’ARS. 

Il fera l’objet d’un poster présenté dans de cadre de l’Appel à communication des 31
ème

 journées annuelles de la 

SFGG  qui se déroulera du 4 au 6 octobre 2011 et  sera intégré à l’édition 2011 de la synthèse « Etat des lieux et 

perspectives des Réseaux de santé Gérontologiques d’Ile-de-France ». 

 

Prochaines étapes  
- Mise à jour de la synthèse « Etat des lieux et perspectives des Réseaux de santé Gérontologiques d’Ile-de-

France » (juin 2011) 

- Réalisation d’un poster  

 
CONTACT  
Hélène BAS helenebas@fregif.org 06 17 25 26 12  

 

Annexes  

- Panorama régional  
 

 

 

1.4. Comité Scientifique du 19/04 : compte rendu et pré-programme du colloque 2011 : 
« La vie chez soi, améliorer les pratiques au domicile » 

 

Le colloque 2011 de la FREGIF aura lieu le 13 octobre à l’HEGP et aura pour thème l’habitat. 

L’objectif de ce colloque annuel est de réunir l’ensemble des acteurs des champs sanitaire, médico-social, 

social, institutionnel autour d’un thème fédérateur pour mener une réflexion commune et apporter des 

solutions aux problématiques induites par ce thème. Le pré-programme réalisé est le suivant :



        PV CA du 2 mai 2011 

 

                                                                                                                                   
 

9

WWW.FREGIF.ORG 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

INTERVENANT Durée SUJET DE L'INTERVENTION Timing A FAIRE Contact

9h

Roselyne BACHELOT, ministre de la Cohésion Sociale 45 La vie au domicile des PA 9h courrier 12/5

Marie-France MAUGOURD, présidente FREGIF 15 Bienvenue+ bilan FREGIF 9h45 06 07 75 36 29

Geneviève LAROQUE, présidente FNG 5 Bienvenue (présidence de la journée) 10h courrier
gino2@ora nge.fr / 01 55 

74 67 06

Andrée BARRETEAU, directrice de l'offre de soins et 

médico-sociale, ARS 
30

Conditions optimales de la prise en charge à domici le - 

Point de vue de l 'ARS
10h05

MFM la 

contacte/mail

andree.barreteau@a rs .

sante.fr

Dr Patrick LEMOINE, psychiatre 45 Les représentations du domicile et la personne âgée 10h35 dispo

Gilles POUTOUT, administrateur de GERONDICAP 30 GCS MS GERONDICAP 11h20

Public 30 Echanges avec la salle 12h

SESSION POSTERS + ELECTION /  DEJEUNER 12h30 - 14h AAC

Bertrand DELCAMBRE, président du Centre Scientifique et 

Technique du Bâtiment
14h dispo

bertrand.delcambre@c

stb.fr

Pierre-Marie CHAPON, chargé de mission, ICADE dispo
pcha pon.icade@yahoo.

fr

AXIMO (filiale Paris Habitat) + MARSOLLIER Domotique 10 Habitat évolutif : expériences pilotes 14h40
Aximo: François -Ma rie 

Retourné / Marsol l ier : 

Jonathan Dela una y

Lauréat du trophée Handica-Handicamat "Vivre chez soi" 15 Innovation domotique 14h50
contacter lauréat 

après 10/06/11

Réseau XY 15 Election meilleur poster 15h05

PAUSE 10 min 15h20-15h30

10 Collaboration ergos/MG 15h30

10 Collaboration ergos/prestataires 15h40

10 Collaboration ergos/AS 15h50

10 Collaboration ergos/bail leurs 16h

Public 10 Echanges avec la salle 16h10

Delphine BRARD, chargée de mission auprès de Nora Berra 30 FINANCEMENT : Mission "Vivre chez soi" 16h20
OR la contacte via 

JPA

Public 15 Echanges avec la salle 16h50

Geneviève LAROQUE 15 CONCLUSION 17h05

Fin de la journée 17h20

Questions du public

Ouverture du débat 

Débat

Prix

Retour d'expérience

Retour d'expérience

Retour d'expérience

Retour d'expérience

Présentation + animation 

par Joël ANKRI

Débat

Intervention en binome?

VIDEOS

Présentation 

soll iciter groupe 

de travail  ergos

Préprogramme Colloque FREGIF 2011 13/10/2011 -  "La vie chez soi :  améliorer les pratiques au domicile"

MATINEE : ETAT DES LIEUX

Ergothérapeutes des Réseaux et  leurs 

partenaires 

30 +10
URBANISME : BD : Diagnostic autonomie et vieil l issement / 

PM C: approche gérontologique de l 'urbanisme

APRES-MIDI : URBANISME ET ADAPTATION DU LOGEMENT

Type d'intervention

discours et débat

Discours introductif

Mot d'accueil

Point de vue de l 'ARS

Discours
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Les administrateurs approuvent le préprogramme et suggèrent : 

- une présentation de GERONDICAP par Gilles POUTOUT. 

- une intervention télévisée dans une émission de travaux d’aménagement d’intérieur type D&Co sur M6 ou 

Question Maison sur France5 afin de mettre en avant le métier d’ergothérapeute.  

 

AGENDA 
13 octobre 2011 colloque FREGIF : « La vie chez soi, améliorer les pratique au domicile » 

 
Prochaines étapes  
- Réalisation d’un poster sur l’habitat par les Réseaux de santé intégrant un ergothérapeute 

- Sollicitation de Gilles POUTOUT 

- Identification des contacts TV pour une émission sur les travaux d’aménagement du domicile de personnes 

âgées et/ou dépendantes 

 
CONTACT  
Olivia REIBEL oliviareibel@fregif.org 06 34 52 18 70 

 

Annexes  

- Plan d’action Comité Scientifique mis à jour au 19/4 

 
 

1.5. R-MES – suite du projet : appel à candidature «Référents métier + 2 Réseaux pilotes »  

 
Le plan d’action du projet R-MES nous a été présenté lors du COPIL du 7 avril. 

La FREGIF a réitéré la demande d’un document clarifiant les moyens humains, financiers et techniques à mobiliser 

pour tous les acteurs du projets et particulièrement pour le GCS D SISIF, les 2 Réseaux pilotes/ thématique, le 

Référent Métier, les Fédérations au préalable de tout engagement. 

 

• Modalités de poursuite du projet 
La Direction de projet souhaite réaliser une expérimentation en partenariat avec SQLI, le GCS Emosist de 
Franche-Comté dans le cadre de l’Institut Edouard Belin. La Direction de projet a rencontré le 18 mars l’équipe de 

l’Institut Edouard Belin et du GCS Emosist pour partager les objectifs des parties prenantes et échanger sur le 

montage juridique du partenariat. 

L’expérimentation porte sur l’informatisation de 8 Réseaux de santé (2 Réseaux par thématique). 
Au terme de cette expérimentation, un appel d’offres sera lancé afin de retenir la solution qui sera industrialisée. 

 

Pierre Boiron précise qu’une expérimentation dans le contexte du projet R.MES présente plusieurs avantages : 

- La possibilité de tester la capacité d’un éditeur à construire un prototype conforme aux besoins et 

industrialisable.  

- La possibilité de « challenger » avec un industriel le besoin des Réseaux (prioriser les fonctions essentielles et 

apportant une réelle valeur ajoutée), les modes de fonctionnement et les organisations des Réseaux. 

- Le statut expérimental apporte une souplesse juridique  

 

Une note doit être transmise par l’avocat du GCS D-SISIF au GCS pour valider cette position. 

Cependant, dans le cas où les négociations entre les parties n’aboutiraient pas, le GCS D-SISIF publierait un appel 

d’offres (cahier des charges de la solution a été finalisé au cours du mois de mars). 

 

• Réseaux pilotes et les référents métiers 
Préambule 
Pierre Boiron sensibilise les fédérations sur les risques encourus par le projet s’il n’y a pas suffisamment de 

Réseaux pilotes. 
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Le budget du projet a été validé par l’ARS. Une première enveloppe de financement sera versée prochainement 

au GCS D-SISIF.  

Les fédérations sont bien conscientes de l’opportunité en cette période de contraintes budgétaires et souhaitent 

s’investir dans le projet.  

Cependant, avant de s’engager, elles souhaitent disposer de garanties de la part du GCS via une note précisant : 

- Les objectifs de l’expérimentation 

- La fiche de poste des référents métiers et correspondants Réseaux 

- Le temps dédié au projet pour les Réseaux pilotes 

- Le montage juridique pour le financement des correspondants Réseaux et référents métier 

- L’enveloppe budgétaire allouée pour chaque réseau et les modalités et le calendrier de versement 

 

Le projet s’articule autour de 4 acteurs : 
- La Direction de projet 

- Des référents métiers pour chaque thématique 

- Des correspondants pour chaque Réseau 

- L’éditeur 

 

Les référents métiers, pour des raisons de disponibilité et d’organisation, peuvent être plusieurs à ce 

poste. Ils peuvent être positionnés soit au sein de la fédération soit au sein d’un Réseau. Voici leurs missions : 
 

Missions : 
=> En phase d’expérimentation ou de pilote  
- Faire le lien entre la Direction de projet et les réseaux 

- Apprendre à définir et réaliser les paramétrages 

- Apprendre à définir les choix de reprise des données 

- Tester la solution 

- Se former à la solution 

=> En phase de généralisation  
- Faire le lien entre la Direction de projet et les réseaux 

- Accompagner chaque Réseau dans le déploiement de l’application (définition des paramétrages, de la reprise 

des données…) 

=> En phase d’exploitation  
- Recueillir, consolider et transférer à la Direction de projet les demandes d’évolution 

 

Les correspondants Réseaux sont les interlocuteurs principaux des référents métiers. 

 
Missions : 
=> En phase d’expérimentation ou de pilote et généralisation 
- Aider à définir les paramétrages (en lien avec le référent thématique) 

- Aider à définir les choix de reprise des données 

- Tester la solution 

=> En phase d’exploitation  
- Transférer aux référents métier de leur thématique les demandes d’évolution 

 

Lors de la phase d’expérimentation ou de pilote, le référent métier peut également être le correspondant du 

Réseau pilote. Les postes de référents métiers et correspondants Réseaux ont été budgétés par thématique. 

 

 

• Prochaines étapes 
Poursuite des travaux de cadrage du partenariat SQLI / GCS Emosist / GCS D-SISIF / Institut Edouard Belin 
Le cahier des charges de la solution a été communiqué à SQLI le lundi 4 avril 2011. Une rencontre entre les 
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parties prenantes pour échanger sur le cahier des charges est planifiée le lundi 11 avril 2011. 

 

Note de cadrage de l’expérimentation à destination des réseaux 
Le planning suivant avait été fixé le 7/4 : 

- Envoi d’une première version de la note aux fédérations le 21 avril 

- Dernier délai pour un retour des fédérations le 27 avril 

- Envoi de la note finalisée aux fédérations le 29 avril 

 

Le 28 avril  les fédérations ont reçu un mail de Colombus nous informant qu’une convention entre le GCS D-SISIF, 
les Fédérations et les Réseaux est en cours de validation auprès des avocats du GCS D-SISIF et nous sera 

présentée au prochain Comité de Pilotage (1 juin de 14H30 à 17H30). 

Cette convention sera annexée d’un document qui présente les principes d’engagement : le périmètre du projet, le 

rôle et les travaux des principaux acteurs, la charge de travail, le planning et le financement associé. 

La version provisoire de ce document (en annexe) nous a été communiquée. 

 

 
 
Prochaines étapes :  
- 18/5 Bureau GCS D SISIF  

- 1/6 COPIL R-MES 

CONTACT 
Hélène BAS helenebas@fregif.org  06 17 25 26 12 

  

Annexes : 

- CR FREGIF COPIL du 7/4 

- Document annexe à la Convention GCS / Fédérations / Réseaux 

 

 

 

1.6. Pôle de ressources en ETP : prochaine date 
 
Albert SERVADIO et Olivia REIBEL ont participé, le 30 mars, à la première réunion du Comité de Pilotage du Pôle 
de Ressources en ETP dans les locaux de la FREDIF. Ce pôle a pour objectif de répondre efficacement aux 

nouvelles demandes en mutualisant l’expérience et l’appui de ressources humaines et logistiques fonctionnelles.  

 

Une première étape qui consistait à récupérer la liste des programmes d’ETP auprès de l’ARS (Laurent Chambaud, 

Patrick Tereygeol) afin d’identifier les coordinateurs de ces programmes n’a pas abouti. D’autres solutions ont été 

envisagées et un Doodle a été lancé afin d’organiser une prochaine réunion avec les médecins coordonnateurs. 

 

Prochaines étapes :  
- 21/6 Cession de sensibilisation des infirmières des Réseaux de 13h30 à 17h au 16 bis rue Lauzin 75019 

Inscription (nombre de place limité) : paris.diabete@wanadoo.fr 

 
CONTACT Olivia REIBEL oliviareibel@fregif.org 06 34 52 18 70 
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3. Représentation et communication   
 

3.1. Lobbying presse/médias et pouvoirs publics 
 

L’actualité des Réseaux de santé en début d’année, et notamment la précarité de leur financement a donné 

naissance au Comité de Défense des Réseaux de santé d’Ile-de-France le 30 mars 2011. Ce Comité a pour objectif de 

mener des actions communes en vue d’alerter nos tutelles et l’opinions publique sur la précarité du financement 

des Réseaux de santé. 

 

Les actions initiées au mois d’avril (courriel CRAMIF, Communiqué de presse, courrier Nicolas SARKOZY, 

manifestation « Notre santé en danger ») sont maintenues et de nouvelles actions ont été mises en place. 

 

 

• 8 Conseils Généraux d’Ile-de-France 
 

Le Comité de Défense des Réseaux de santé d’Ile-de-France a souhaité élargir le champ de nos actions de lobbying 

aux collectivités territoriales. 

Ainsi, Olivia REIBEL a envoyé un courriel aux Présidents et Vice-présidents des Affaires sociales ou de la santé  des 

8 Conseils Généraux afin de les inviter à signer le manifeste. 

A ce jour, 2 Conseils Généraux : 91 et 94, ont signé le manifeste. Olivia relancera les 6 autres Conseils Généraux   

ce mois ci. 

 

• Lettre de Nicolas SARKOZY / Roselyne BACHELOT / 27 mai : Débat public sur la dépendance – 
intervention de MFM 
 

Dans sa lettre de réponse, le Chef de Cabinet du Président nous informe que notre courrier a été transmis à 

Roselyne Bachelot-Narquin – Ministre des Solidarités et de la Cohésion sociale en charge du dossier sur la 

dépendance. 

Un débat national sur la Dépendance a été initié par Nicolas SARKOZY et Marie-France MAUGOURD a été sollicitée 

pour prendre la parole le 27 mai à la Maison de la Chimie. 

Les administrateurs proposent de relancer Roselyne-Bachelot en lui confirmant la prise de parole de Marie-France et 

afin de la solliciter pour l’ouverture de notre colloque le 13 octobre 2011 à l’HEGP. 

Les Membres sont invités à communiquer à Marie-France les informations qu’ils souhaitent communiquer  et 

sélectionner au minimum 1 personne de leur Réseau pour participer au débat.  

 

• Envoyé spécial   
 

Dominique DESCOUT du Réseau EMILE nous a proposé d’intervenir dans l’émission ENVOYE SPECIAL sur France 2. 

Les administrateurs approuvent et suggèrent que nous proposions une investigation  sur la dépendance à domicile 

dans le cadre du débat national sur la dépendance. 

 

Prochaines Etapes  

17/5 
- envoi du Communiqué de presse « intervention de MFM le 27 mai » + lien pour la signature de la pétition 

- envoi du courrier à Roselyne BACHELOT (réponse de Nicolas SARKOZY + ouverture colloque 13/10) 

27/5 
Intervention de MFM et des Réseaux de santé Gérontologiques  au Débat interdépartemental sur la Dépendance 

à la Maison de la Chimie, 28 bis rue Saint-Dominique, 75007 Paris 

JUIN : Contacter DD/ Envoyé Spécial 



        PV CA du 2 mai 2011 

 

                                                                                                                                   
 

14

WWW.FREGIF.ORG 
 

Annexes 
- Réponse de la lettre adressée à Nicolas SARKOZY  

- Programme et informations pratiques du 27/5 

Lien utiles : 

Vers l’inscription du 27 mai - inscription au Débat sur la dépendance 

Vers la pétition : pétition pour la défense des réseaux de santé 

 
 

3.2. Appels à projets / à communication / études et recherche 
 

• 15/9 : Label 2011 année de patients et de leurs droits 
 

Thomas SANNIE, Président de la CRSA Conférence Régionale de la Santé et de l’Autonomie d’Ile de France et Rémi CARLOZ, Président 

de la Commission spécialisée sur les Droits des Usagers,  organisent une campagne de promotion d’expériences dans 

le domaine des patients et de leurs droits avec la remise de prix et d’un label délivré par le Ministère de la santé.  

Les projets sont à envoyer avant le 15 septembre à : ars-idf-labellisation-droits-patients@ars.sante.fr  

Il n’est pas nécessaire que ce soient des projets nouveaux, il peut s’agir de projets innovants récents jamais 

récompensés. 

 

CONTAC T Laure ALBERTINI, Responsable du Dépt DEMOCRATIE SANITAIRE Laure.ALBERTINI@ars.sante.fr   06 31 37 82 89 

 
 Annexes 

- Instructions et annexes à remplir sous format Excel 

  

   

• 13/10 : Posters des Réseaux sur l’habitat 
 

Tous les Réseaux de santé gérontologiques sont invités  à présenter un poster à l’occasion du colloque FREGIF « La 
vie chez soi, améliorer les pratiques au domicile » du 13/10 à l’HEGP. 

o sur le thème de l’habitat pour les Réseaux disposant d’un ergothérapeute (AGEKANONIX, AGEP, 

AUTOMNE, EMILE, HIPPOCAMPES, REGELIB 78, RSG4) 

o sur un thème au choix et si possible autour de l’habitat, pour les autres Réseaux  

 
Prochaine étape : Retro planning pour la conception/réalisation des posters 

 
CONTACT Olivia REIBEL oliviareibel@fregif.org 06 34 52 18 70 

 
 

• Appel à candidatures  
L’objectif est de positionner les Réseaux sur les appels d’offre, appels à communication, appels à projets  en vue 

d’élargir les sources de financement et de promouvoir leur modèle organisationnel. 

 

Plusieurs axes de travail ont été retenus : 

- La FREGIF assure une veille et  alimente le tableau récapitulatif des appels d’offre, appels à communication, 

appels à projets identifiés (en annexe). 

- La FREGIF accompagne les Réseaux en les positionnant et en leur apportant son soutien pour faciliter la 

réponse aux appels. 

 
CONTACT Olivia REIBEL oliviareibel@fregif.org 06 34 52 18 70 

Annexe : Tableau récapitulatif des appels d’Offres, appels à projet et appels à communication 
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• Vidéos  
� Equipe idéale d’un Réseau de santé Gérontologique 

Olivia réalise actuellement une vidéo présentant l’équipe idéale d’un Réseau de santé Gérontologique. 

Cette vidéo sera présentée le 16 mai en avant première, à l’occasion de la Journée annuelle de la SFGGIF – Société 

Française de Gérontologie et Gériatrie. 

 
� Séminaire du 17/3  

La vidéo est en ligne ! vidéo du séminaire FREGIF 2011 

 

� DVD pédagogiques  « SLA » + « Gériatre-psychiatre, quelles collaborations au  domicile du 
patient ? »  

Ce point sera abordé lors du prochain CA. 
 

 

 

• Autres groupements de Réseaux de santé  
 

�  Groupe Réseaux SFGG  
 
5/4 : Comité de liaison UNRSanté / Groupe Réseaux SFGG - FREGIF/ FNRG 
L’UNR Santé, le Groupe « Réseaux » de la SFGG et la FNRG- Fédération Nationale des Réseaux Gérontologiques contribuent au 

développement et à la promotion des réseaux de santé Personnes Agées. 

Un Comité de liaison « Réseaux de santé Personnes Agées » a été créé le 9 décembre 2010, afin de mutualiser leurs 

connaissances et expériences. 

Une fiche technique (en annexe) précisant la composition, les missions et modalités pratiques de collaboration a été 

réalisée et validée lors de la réunion du 5/4 (en annexe) 

 
11/5 : MAIA, représentation AS + invitation  à l’ambassade de Suède   
Albert SERVADIO représentera la FREGIF lors de cette 2

ème
 réunion entre l’Equipe Projet MAIA de la CNSA et le 

Comité de liaison « SFGG Groupe Réseaux/FNRG/UNRSanté » afin de nous transmettre un compte-rendu fidèle lors 

du prochain CA. 

 

24/5 Rencontre annuelle Groupe Réseau SFGG à Saint Anne 

La journée est une opportunité de rencontre entre les Réseaux de santé Gérontologiques de France et permet 

d’aborder les préoccupations communes. La journée s’organisera en 2 temps : 

- Matin : Indicateurs communs / CPOM / Grille de fragilité / Typologie des Réseaux 

- Après midi : « Hier, aujourd’hui, demain : CLIC/Réseaux/MAIA » 

 

AGENDA 
- 11/5 2

ème
 réunion EPN MAIA / Comité de liaison (AServadio) 

- 24/5 Journée annuelle du Groupe Réseaux SFGG à St Anne 

 
CONTACTS 
Yves PASSADORI passadoriy@ch-mulhouse.fr & Eliane ABRAHAM docteur@reseaugcuny.fr   (référents) Marie-

France MAUGOURD marie-France.maugourd@gcl.aphp.fr (marraine) 

 

Annexes :  

- Fiche technique Comité de liaison « Réseaux de santé Personnes âgées » 

- CR FREGIF + CR officiel « Comité de liaison du 4/5 » 
 

� RESODIF : prochaine date 
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La prochaine réunion de RESODIF aura lieu le 25 mai à 20h30 à La Pitié Salpetrière. 

 

CONTACTS Bernard ELGHOZI benpss@club-internet.fr / Claire SUZANNE-LAMARRE c.suzanne@paris-diabete.fr  

Annexe : CR Réunion du 30 mars 

 
 

�  UNRSanté : représentation des Membres 
Ce point sera abordé lors du prochain CA. 

 
 

4. Divers  
 

4.1. Financements des Réseaux : point à date 
Les actions menées en avril ont porté leur fruit néanmoins, 8 Réseaux de santé Gérontologiques n’ont pas encore 

reçu leur financement. 

Nous invitons les Réseaux en difficulté de paiement à envoyer un mail à Stéphanie CHAPUIS / copie Hélène BAS, afin 

de poursuivre nos actions mutualisées. 

 

4.2. Cotisation 2011 : montant et appel à cotisation 
Les administrateurs s’accordent à l’unanimité pour que le montant de la cotisation soit identique à celui de 2010, 

c'est-à-dire : 

- 200€ pour les 5 Réseaux de santé rattachés à plusieurs fédérations  (Ancrage, Emile, Odyssée, Osmose, Réseau 

Paris Nord) 

- 300€ pour les 12 Réseaux rattachés uniquement à  la FREGIF (AGEP, Automne, Agekanonix - Handicap et 

Dépendance, Carmad, Geronto15,7,  Hippocampes, Josephine, Memorys, Regelib78, ALOIS, RGS77, RSG4) 

 

Prochaine étape > Mai : Appels à cotisation 

CONTACTS Hélène BAS helenebas@fregif.org 06 17 25 26 12 

 

 

4.3. Remboursement du diner aux participants du CA du 4/4 
Compte tenu de la situation financière de la FREGIF (cessation de paiement),  le 4 avril, les Membres ont proposé de 

régler leur repas. Le 1
er

 versement de la subvention pour la FREGIF ayant été effectué, nous avons souhaité 

rembourser les participants. 

 

4.4. Master Geronto2 : Joël BELMIN (validation des acquis)  
Ce point sera abordé lors du prochain CA. 

 
4.5. CNSA : Financement projet « aide aux aidants »  

Ce point sera abordé lors du prochain CA. 

 

 

Prochain Bureau :  
25 juin 2011 à 11h en réunion téléphonique 

 

Prochain CA : 
Lundi 4 juillet à 20h 

à l’Hôpital Broca, 52-54 rue Pascal, 13
ème

  

Dîner de 20h à 20h30 au 4ème étage par la FREGIF puis CA à 20h30 au 1
er

 étage 
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ANNEXES du PV CA du 5 mai 2011 
 
 

 

 
Partenariat  
- Statuts du GCS MS GERONDICAP 

 

ARS IF 
- Fiche CR FREGIF COPIL ANAP n°3 du 28 avril 2011 

 
Panorama régional /  panorama « formations » 
- Panorama régional des Réseaux de santé Gérontologiques d’Ile-de-France 

 
Comité Scientifique du 19/04 : compte rendu et préprogramme « colloque FREGIF 2011 » 
- Plan d’action Comité Scientifique mis à jour au 19/4 

 
R-MES – suite du projet : appel à candidature «Référents métier + 2 Réseaux pilotes »  
- CR FREGIF COPIL du 7/4 

- Document annexe à la Convention GCSDSISIF/ Fédérations / Réseaux 

 
Lobbying presse/médias et pouvoirs publics 
- Réponse de la lettre adressée à Nicolas SARKOZY  

- Programme et informations pratiques du 27/5 

 
Appels à projets / à communication / études et recherche 
- Tableau récapitulatif des appels d’Offres, appels à projet et appels à communication 

 
Autres groupements de Réseaux de santé  

• Groupe Réseaux SFGG 
- Fiche technique Comité de liaison « Réseaux de santé Personnes âgées » 

- CR FREGIF + CR officiel « Comité de liaison du 4/5 » 

• RESODIF 
- CR Réunion du 30 mars 

 
 
 

Pièces jointes 
- CR ANAP COPIL du 28 avril 2011  

 


