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Formation RepérAideS & Pesti'ons

ATELIER N°1 :
Suivi médical, les aides
indispensables et specifiques

x 93

MAIA santé

Seine-Saint-Denis

12 décembre 2019



Programme de |’aprés-midi

1.Comprendre

= Pathologies du vieillissements
= Points de vigilance
= Droits liés a un régime spécifique

2. Repérer

= Situations a risques

3.Agir et transmettre

= Lieux & professionnels ressources
= Les situations particuliere de renoncement aux soins




P o

Audrey CLOUD

Travailleur social
Réseau AcSanté 93, Bobigny

Tel. 01 41 50 50 10
Mail. audrey.cloud@acsante93.com

93 )
sante
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-

Vous avez 5 mn !

Cochez la case VRAI ou FAUX pour chacune des 15
affirmations

« Connaitre le niveau de connaissance du groupe sur la
thematique en debut de formation
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COMPRENDRE

1. Vieillissement et augmentation des besoins en soins

2. Droits de base



1.1

Les effets de I’age sur les
besoins en santé




.&' 1.1

Vieillissement et augmentation des besoins en santée

Risque pluri pathologie

suivi médical rapproche

!

Hospitalisations

Vigilance particuliere
sur droits en santé de base

Consultations
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.& 1.1

Pathologies du vieillissement AT

pathologies du
vieillissement

En prenant de l’age, certaines affections sont plus fréquentes :
Maladies rhumatologiques, bucco-dentaires, problemes de vue...

<:> Dénutrition
Maladie de L J

@@. - (
. Maladie
d’Alzheime

-
LD
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1.2

Les aides en santé

i atlon Femlle Tirlnt ?
e e ok

ECU7 Partlupatlon

Dépassement forfaitaire?
d’honoraire: Base de rembour
TIERS PAYANT? AUTUELLE?
Ticket modérateur? DEPASSEMENT
IENTAIRE SANT D'HONORAIRES?
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® 1.1
* Les points de vigilances

Rattachement Assurance Maladie

Médecin traitant declare

Mutuelle
]

Préevoyance

Assurance vie

L’intérét de ces dispositifs, ils peuvent aider sur :
L’entretien du logement

La livraison des courses

Le portage des repas

L’aide a la toilette

Financement des frais d’obseque

1 - Dés souscription a une Mutuelle, Prévoyance ou
Assurance vie il est important de procéder a la
lecture des clauses

2 - Dés le début d’un accompagnement médico-social
renseigner le/les professionnels sur I’existence de ces
documents




1.1

[ I 4 AN

° Les droits de santé liés a

salariés du
Régime _I: Drivé

80% de la population
francaise

général

Sécurité sociale

indépendants
S aelsdentreie
Mutualité sociale
(MSA)
=  Alsace Moselle — Militaires

Les régimes W
spéciaux

Etudiants — Fonctionnaires

|_Les autres regimes
speciaux

— Magistrats

— Ministres du culte

__Agents de la RATP
et de la SNCF

un régime social

= Agent non titulaire du secteur public

= Assistant maternel

= Travailleur ou vendeur a domicile

= Voyageur et représentant de commerce (VRP)

= Journaliste professionnel pigiste

= Artiste du spectacle et mannequin

= Quvreur de théatre, cinéma, et autres établissements de spectacles
= Personne ayant souscrit un service civique

= Employé d'hotel, café, restaurant

ontacter directement le
régime spécifique pour se
renseigner sur les
modalités de
rattachement / prise en
charge

//-A\\
/ A
N

A savoir

Le RSI a été remplacé le 1¢ janvier 2018 par
la SSI (Sécurité sociale indépendants)
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o Etre affilié a I’Assurance Maladie (PUMA ou AME)

Les aides d’un suivi médical régulier

Toute personne qui travaille ou réside en France de maniére stable et réguliére est couverte par
l'assurance maladie.

Toute personne sans titre de séjour, récépissé ou document attestant que des démarches sont en cours
pour obtenir un titre de séjour.

Les ressources prises en compte sont celles des 12 derniers mois
(par personne 8 951,00€/an)

« Demander une protection de santé complémentaire (C2S) ou mutuelle privée

Résider en France de maniére ininterrompue depuis plus de 3 mois.
Suivant les ressources du foyer une participation sera demandée.

En principe, la complémentaire santé de l'entreprise est obligatoire pour Sp
mutuelle tous les salariés. V]g] lance ‘
privée Mais un salarié peut aussi préférer souscrire un contrat individuel ou refuser Renouvellement C25 a

tout simplement de cotiser au contrat collectif d'entreprise. anticiper 2 a 3 mois avant la
date d’expiration des droits
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Les aides d’un suivi médical régulier - en synthese

ou L__ Suivi meé
réegulier
Une maladie
chronique
diagnostiquee
Ticket A ot
’ noter
mOderateur La suppression de ’ACS est progressive : les assurés
hospitali Sation peuvent conserver leur contrat ACS souscrit avant
, . le 1er novembre 2019 jusqu’a sa fin sans nouvelle
Med'lcaments démarche a effectuer. Les attestations antérieures
Mutuelle au 1er novembre 2019 sont donc valables durant
priv be une année apres leur date d’émission.
©16




Les aides d’un suivi médical régulier

Sur un montant de consultation chez un généraliste (25€)

1 650€ Part remboursee par Montant pris en charge

la Securite sociale
(appelée part obligatoire) <—par laPUMa

Montant a ta charge ou
pris en charge par ta
complémentaire santé

7.50€ Part complémentaire
1€ Participation forfaitaire =~ @€ charge

Montant restant a ta

Généralement, lorsqu’on consulte un médecin ou un spécialiste, on régle la consultation.

A laide de la carte vitale, le professionnel de santé va transmettre la feuille de soins a la SECURITE SOCIALE qui va

ensuite effectuer un virement sur le compte bancaire pour rembourser sa part.

C’est ensuite au tour de la COMPLEMENTAIRE SANTE de compléter la prise en charge a hauteur des garanties souscrites.

Le patient a ainsi procédé a une avance de frais avant d’étre remboursé par |’Assurance maladie et sa mutuelle.

Le tiers payant consiste a dispenser le patient de réaliser cette avance de frais dans la limite des garanties
souscrites au sein de sa complémentaire santé.
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Demande d'ouverture des droits
a l'assurance maladie

(Anicles L 160-1, L 160-2, L 160-5 et D. 160-2 du Code de la sécunté sociale)

® Pour bénéficier de 1a prise en charge des frais de santé en cas de maladie ou de maternité, vous devez travailler en
France " ou, =i vous étes sang activité, résider en France de maniére stable et réguliére.

Afin de permetire d'ouvrir vos droits & assusance maladie lors de voire arrivée en France, si vous n'étes pas déji rattaché
& un régime de sécurité sociale frangais, il convient de compléter ce formulaire et de le retourner & lorganisme dassurance
maladie de votre lieu de résidence sccompagné des justificatifs demandés au verso

« Si vous relevez du régime de sécurité sociale d'un autre pays, par exemple en tant que travailleur détachd depuis Tétranger
ou retraité, vous ne devez pas remplir ce formulaire. Pour exercer vos droits et ceux des membres de vore famille, vous
deves fournix & votre caisse d'assurance maladie un formulaire 1 "Inscription dans I'Etat de résidence” ou un document
Equivalent pour les pays hors espace européen

Vs mom et préoms
; 4

s o d e i
s ot g s s oot oo apris i o e e}

Votre o° de sécurité sociale i s anes )

Vtre 0 d'allocabtire isliecsion fandales, o v o aves s CAF de

Votre date de naissance Votre lien de maissance

Vatre nationalité frangaise [] UEFEE Suisse [] 1)- of e o vecial aure [
Votre adresse

Code Postal Commune

Vatre o de téléphonc Votre gourricl

avez élu domicile

i vous vz pas d'adresse personnelle, mom ef adresse de Porganisme auprés duguel vo
e exesmpie . s Gentn Commuonal & Ackion Sociat, e exaciation agrédel

Cade Postal Commune

B P Situation du demandeur au regard de I'emploi

Activité profesionnelle [ o pricies topuetic

Sans activits [ Amtre [ pricier

ion sur I'honneur i compléter par le demandeur

Forganisme d' inaire de I toute
signaler tout transfert de ma résidence principale & Uétranger.

* Jemengage i parter immé il
modification des informations du cadre A et i

.1 itude de ' i i
Falth

sgnatuse
WLTITTTT] el

Les formulaires administratifs réglemen

Cerfa C2

Demande de Complémentaire santé solidaire

N* 12504408 {articias LB&1-1 gt sutvants, articies LBG1-2 6t suivants)

Merci de rempiir ce formulaire en noir, en letres majuscules et avec les accents.
Pour plus dinformations, veuillez vous reporter 3 la notice.

LA COMPOSITION DE VOTRE FOYER

* Vous-méme

Vas nom et prénoms ;
Wotre n® de sécurité sociale  veus n svez s
Votre n° d alloeataire = :

Votre date de naiSSance : .o . s « o
Votre nationalité : frangaise (] ewopdenne* (] autre []

Votre adresse :

Code Postal : s sisiiis  Commune -

Si vous n'avez pas d'adresse personnelle, nom et adresse de ['organisme auprés duguel vous avez élu domicile

Code Postal - « 5o sy e s Commune

* Votre situation familiale a-t-elle changé au cours des 12 derniers mois ? oui (] nan []
Si oui, vous étes : célibataire (] mari{e) - en concubinage - pacsé(e) (1 séparéfe) - divoreé(e) (] veuf ou veuve []

= Votre conjoint(e), votre in{e) ou votre p dans le cadre d'un PACS
Ses nom et prénoms.

Son n* de séourité sosiale iwsiere en s ol -

Son n* d'allocataine

Sa date de NSISSANCE L i Lt i
Sanationalité - frangaise []  européenne* (] autre []
* Mliemagre, Autriche, Begique, Eulgare, Chypre, Crostie, Danemars, Expagne, Evicnis, Firiande, Grace, fangne, inande, laiande, taie, Letionis, Lischisnsiem, Luane, Luasmbour,
Mabz, Norvege, Pays-Bas, Poicgne, Porugal, Résubiique Tehéque, Republique de Sovague, Roumane, Royaume-Un, Skounie, Susde of Susse
» Les autres personnes de moins de 25 ans a votre charge réelle et continue
ly compeis les bénéiciaires du RSA jeune)

Hom et prémom £ | Liende | Gade | Dotede naissanee I de sécurifé saciale:

5 | ot | tomie

3

m 2
[m] e 3 e
[ T [
| [
[m] e e e e s
e T T
O s s i

11 Renseier o i mare sufiaote - FRA" 51 vous s 8 nafirels ancatse EEE" S [ T r——

ns Fune oy Fauoe o cas sEUBNONS

@,
» VOUS-MEME ET LES PERSONNES DE VOTRE FOYER BENEFICIAIRE: IDES
Demande
Nom et prénom A demandé | Bénafice déia cﬂ""ﬂ" indfic Bénédicie de 3

le RSA Rt u’ns.y“'?iu delAAH ) | TASPA @ ou deFASV | de TASI
O a [m] [m}
[m] a [m] [m]
[m] -a [m] =N
[m] a [m] | o
O m} O [m}

| Avocmson s sauces nanccapes 12).ANOCNON 28 SOATEAMY B DEFEOINES Ag8eT. SUEpEmEnEeE elesse

tés (Cerfa)

Cerfa AME

Demande d’aide médicale de I'Etat (AME)
N° 1IST306 {Articles L. 251-1 & L. 252-4 du Code de I'action sociale et des familles)

Prénom(s) Date de naissance
Nationalité : Europénne
N° de Steurité sociale

N° 16l portable

Commune

ct pas dadresse personnelle ou si vous ites hébergé(e) - coches fa case -
Avezvaus déji béndficié de 'AME? non [ sioui :|,....m départemen

- Sivous, o
IMPORTANT
dentric dans |
Jjour dem

ME prend effer an jour
i miis d

| Nom Prénom(s) Lien de parenté Date de naissance

Vos ressources et celles des pers es il votre charge
Indiques les B des douze dernit joigne: les ji i ionnés dans la natice

Votre canjointle).
Nature des ressources Vaus partenaire d'un PACS|  Enfant(s) Cobabitant(e)

» Ressources pergucs i Fétranger € € € €
» Salaires € € € [
» Peasions,etraites ef rentes € € € €
= Autres ressources (aides financiéres, sommes

dargent veesées par un tiers, tc) € € € €
- Avezvous percu de prestations versées par

Vassurance maladic. la caisse d'allocation

familiale, le Pole Emplai * oi[] wen[]| i e oi [ nen [
+ Elenvous logéfe) &t gran wil] woal]| osil] nes(] wil]l  wen []

Si o, depuis u
| T e | T

e e i s f e e
i | T ]

e soussgné(e),cetifie sur Minoeue avesr pris conmaissance de Fenseanble des informations
s s cete déclaraion oot exact En cade déckaion incom

e montant des en chas

u.mm..,. a2 rend coupable de fraude ou

19, 4411 et st du Code pesal . L 114.

v

Faitd [ Sigmature du demandeur :

s que s o .
aidéle demandeus

3 o b docinand

Laloin®
arganisme:

du 6 junvier 1978 modifie, - . s . I Acation ds
inataines du fonmulaire

b smriche Belg hypee, Crocei Etnk, i s Grce, o e, o ol
i Pty T s g g O i iy i A o o Y e
Roumarie, Royaume-Uni, Slovénie, Suéde, \mnr

83720
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Maladie chronique diagnostiquée

Qu’est-ce qu’une Affectation longue durée (ALD) ?

Sont reconnues comme ALD, les affections dont la gravite et/ou le caractere
chronique nécessite un traitement prolonge et thérapeutique colteuse.

saclron i o : Quelques exemples d’ALD :

ALD 1 accident vasculaire cérébral invalidant ;

ALD7 VIH;

ALD 8 diabéete de type 1 et diabéete de type 2 ;

ALD 13 insuffisance respiratoire chronique grave ;

ALD 14 maladie d'Alzheimer et autres démences ;

ALD 15 maladie de Parkinson ;

ALD 19 paraplégie ;

ALD 21 polyarthrite rhumatoide évolutive ;

ALD 22 affections psychiatriques de longue durée ;

ALD 23 rectocolite hémorragique et maladie de Crohn évolutives ;
ALD 24 sclérose en plaques ;

ALD 29 tumeur maligne, affection maligne du tissu lymphatique ou hématopoiétique.

32 ALD

exonerantes

. Les personnes avec une ALD, peuvent se voir
A Savoir prescrire par leur médecin traitant de 'activité
M Formulaire est a remplir exclusivement par le médecin physique adaptée (dispositif Prescri’Forme)

M Renouvellement tous les 3 ans minimum
M Coat d’un séjour hospitalier en SSR n’est pas totalement couvert e ———

par UALD demarches/maladie-accident-hospitalisation/affection-
M Un patient peut cumuler plusieurs ALD longue-duree-ald/affection-longue-duree-ald
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https://www.ameli.fr/assure/droits-demarches/maladie-accident-hospitalisation/affection-longue-duree-ald/affection-longue-duree-ald

° Maladie chronique diagnostiquée

Consultation complexe

chez un spécialiste
46€°
B Part remboursée par Assurance Maladie [l Part remboursée par 1a complémentaire santé
Franchise : participation forfaitaire due par le patient
Consultation Consultation chez ——
chez le médecin un médecin spécialiste @ 3680
traitant correspondant*
*puls 48€ e octobre 2017 ot SO€ en juin 209
16€50 20€ TARIFS APPLICABLES A PARTIR DU 1™ NOVEMBRE 2017
= ;cs 0 ® c';c
CONSULTATIONS COMPLEXES
PAR EXEMPLE :
Avont : 23€ O 15610 6€90 1¢ Avant : 28€ » 18660 BE40 Suivi de pathologies complexes instables
comme le diabete gestationnel, les scolioses
* Le médecin comesposdant est celil que Uon consatle sur adressage graves, la sclérose en plaque, la maladie
etk oo e et o de parkinson, I'épilepsie...
I
TARIFS APPLICABLES A PARTIR DU 1** MAI 2017 TARIFS APPLICABLES A PARTIR DU 1 JUILLET 2017 ,
=
-
»~
F
-~
i
Bl
v
4o
)
»~
-

Consultation pour un 2* avis médical @ A )

Consultations avec un fort enjeu

Chez un médecin Chez un psychiatre, 4 & publi N
genéraliste ou aulre spécialiste neuropsychiatre ou neurologue 500 p que, comme ‘es Samens
obligatoires du nourrisson,
la prise en charge des enfants
' e 50€ @ 60€ 62,50¢ en risque avéré d'obésité...

1072017 V062018

Consultation
trés complexe
chez un spécialiste

60€

41€

TARIFS APPLICABLES A PARTIR DU 1** NOVEMBRE 2017

CONSULTATIONS TRES COMPLEXES
PAR EXEMPLE :

Information d’un patient et définition
de son traitement face a un cancer,
une maladie neurologique
ou neurodégénérative, face au VIH

N
L

Consultation en cas de malformation
congeénitale d'un nouveau-né
ou du suivi d'un grand prématuré

Mise en route d’'un dossier de greffe

R
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Une hospitalisation

Selon la structure

Selon la durée

Cout variable

Pour les personnes les plus Pour les Soins Urgents et Vitaux
démunies (SL_JV)
(sans couverture sociale, ni 3

4 o 4 1 =+
complémentaire santé) ouverture des droits de base

complémentaire en urgence
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'K Le Fonds National d'Action Sanitaire et Social (FNASS)

aide spécifique pour faire face a la majoration des colts
dans les situations palliatives

Aide au financement de :

O dépenses liées a la mise en place d’un garde malade a domicile

O fournitures spécifiques (partiellement ou non remboursables) tels que les
protections liées a ’incontinence, matériels médicaux ou médicaments et
compléments alimentaires

OCIALE
N

@l’Assurance
Maladie

SEcUo

A savoir

Cette aide financiére est cumulable avec

l’APA, la PCH, U’ARDH, etc. Attention

Vérifier que le service d’aide (SAAD) est habilité par
la CPAM . ©123




Les migrants agés bénéficient d'une
protection maladie dans les conditions
de droit commun selon leur statut
professionnel (en activité, pensionnés,
sans activité ni pension...).

Les étrangers sont soumis aux
conditions spécifiques de régularité du
séjour. S'ils sont nouvellement arrivés
en France, ils devront éventuellement
satisfaire a la condition d'ancienneté
de présence de plus de 3 mois sur le
territoire.

Vigilance

Situation spécifique : MIGRANTS AGES ET RETRAITES

Synthése sur la protection maladie des titulaires de carte

de séjour mention « retraité »

= Nouvelle affiliation & I'assurance maladie
sur critéres socioprofessionnels (activité
professionnelle ou pension de retraite)

= Affiliation en tant qu'ayant droit d'un
membre de famille assuré social en France

= Nouvelle affiliation en tant qu‘assuré
au titre de la CMU de base (L 380-1 du Code
de la Sécurité sociale)

=Sipas __ _ PUMA :gassurance maladie
limitée aux soins inopinés

= Bénéfice de I'Aide médicale Etat

» Bénéfice du fonds pour les soins urgents
et vitaux

NOMN

Soit (le plus souvent) parce qu'ils ne sont plus
travailleurs, soit en toute hypothése parce que
la carte de séjour « retraité » ne figure pas dans
la liste des titres exigibles (D 115-1 CS5)

NOMN

La carte de séjour « retraité » ne figure pas dans

la liste des titres de séjour autorisés pour &tre ayant
droit majeur (D 161-15 du Code de la Sécurité sociale)

POSSIBLE

si présence en France au moins & mois par an
ou si foyer permanent en France;

et avec paiement éventuel d'une cotisation.

Uniguement si 15 ans de cotisation a la retraite
(L 161-25-3 du Code de la Sécurité sociale)

NOMN

La condition de séjour irrégulier n'est pas remplie
(sauf séjour en France d'une durée supérieure a1 an
ininterrompu)

NON
idem AME

Attention a la substitution de la « carte de résident » par la « carte de séjour ‘’retraité” » qui

s’adresse a des personnes faisant le choix de retourner définitivement dans le pays d’origine.
La condition de résidence habituelle en France pose des problémes particuliers pour les titulaires
de la carte de séjour mention « retraité ».
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Points de vigilance et criteres d’éligibilite

En cas de
situation
Divers

irréguliere Penser a solliciter
sur le
territoire

Affection Longue
Durée
ALD

Formulaire exclusivement
rempli par un médecin

Aide Médicale d‘Etat

AME

Penser a la
Tarification
Solidarité
Transports

Ne concerne que les
personnes en situation
irréguliere.

Complémentaire
santé solidaire

Fond National

D'action Sanitaire et :

Sociale de Soins
Palliatifs

FNASS

En cas d'affiliation a une
autre caisse de Sécurité
Sociale, se renseigner
aupres de cette caisse

Protection

Universelle Maladie :

PUMa

Etre a jour de ses
déclarations fiscales

Régulariteé

o Divers
du séjour

Age Ressources Résidence

X X

X
élf:tre affilié au régime général
Etre pris en charge par une EMSP,
une HAD, un réseau de soins

X palliatifs, ou un SSIAD :
Conditions d’ordre médical a vérifier :
avec ’HAD, 'EMSP ou le Réseau.

X




Droits santé : les documents a fournir

Affection Longue Complémentaire santé . ) Fonfi Natlonal D.actlon Protec tion

Durée solidaire Aide Médicale d'Etat Samtal.re et Sf)Cl_ale de Universelle Maladie
Soins Palliatifs

Formulaire

Justificatif d'identité

Justificatifs d'identité des personnes a charge

Toute piéce justifiant de la régularité du séjour

...................................... Justificatif de résidence et durée R
Justificatif de domicile / domiciliation X

.............................. D ermerawsd]mposmonsurlesrevenusxx
Dernier avis de taxe fonciére et/ou habitation X

.............................................. Just1f1cat1fdesressources)(

Justificatif des charges

Attestatlon de ressources inférieures au RSA délivrée par CAF ou
MSA

Photo d'identité

Attestation du médecin certifiant que la personne reléve de
soins palliatifs




REPERER

Les situations a risque

= De rupture de droits
= De renoncement aux soins




“£XTAssurance
Maladie

SEINE-SAINT-DENIS

3 définitions importantes :

¢ Spins non
satisfaits

* Soins ressentis
par le patient
comme
nécessaires

¢ Impossibilité
durable de
réalisation du
soin

o

+ S0ins non
satisfaits

* Soins ressentis
par le patient
comme
nécessaires

¢ Impossibilité
de réalisation
du soin limitée
dans le temps

Renoncement, de quoi parle-t-on ?

JR—

* Soins non
satisfaits

* Soins définis
comime
nécessaires
par un

professionnel
de santé

©28



P i

Profil du renoncant aux soins en Seine-Saint-Denis...

Taux de renoncement aux soins

34%
32%
moyenne 31%
nationale 28,8% 29%
25,6% )54y  26%  26.7%
20,7%
Seine Saint Valde Vald’Oise Yvelines Essonne Hauts de Nord Seine et Bouches du  Paris
Denis Marne Seine Marne Rhone
£XTAssurance
Maladie

SEINE-SAINT-DENIS
©29



®
. (] 4 e 3
% Profil du renoncant aux soins Résuitats g

. . . dérd'ag,n Stic qau,ph’ase de
en Seine-Saint-Denis... 2oy du 1g/p8 %
CPay 1N de (5 u
s e
Se,
.\ 25 a 39 ans 40 a 59 ans
" / \ 24.8% 48.7% 20.6%
| 47.5% 34.8% 8.99% 7.3%

Perception de leur état de santé

23.7% des renongants ont une bonne voire tres bonne perception de leur état de santé

® ¢ 47.9% des renoncants ont une perception moyenne de leur état de santé

X 'Assurance o | | , ,
Maladie 28.4% des renoncants ont une mauvaise voire tres mauvaise perception de leur etat de sante

SEINE-SAINT-DENIS
©30
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Nature des renoncements aux soins en Seine-Saint-Denis...

Soins dentaires conservateurs 33.5%
Soins dentaires prothétiques 31.9%
Ré

Consultations en ophtalmologie 26.7% jg‘;gss de

0 dé A C
Consultation chez un généraliste 18% gj’gé‘% du

(o) ay S
Achat d’optique 13.8% 2 CPAM

9 ret018 Ques
Kinésithérapie 13.1% €NUs poyr
Analyses ou examens médicaux 10.5%
Actes chirurgicaux 8.9%
Consultations dermatologiques 8.4%
Consultations chez un (autre) spécialiste 7.7% c tati Soins dentaires c :

o onsultations en onsultation
Consultations ou soins gynécologiques 7.5% ophtalmologie chez un
Consultations chez un cardiologue 6.1% —  SENETaliste

9 \’
Achats de médicaments 6.1% v. J
Consultations chez un psychiatre 5.2% 2 N 3
Soins en orthodontie 4.2% e e
Appareillage auditif 3.5% e

: 2.1%  CERNp
Repos prescrit 0 M {Aggurance
: : 0.2% daladie

Soins en orthophonie ool AR
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Principalement
pour des raisons
financiéres

Deux autres
raisons émergent
également

$
~‘Eﬂi'l'As.surance
Maladie

Raisons du renoncement aux soins
en Seine-Saint-Denis...

N , , Quest :
0 58.5% pour cause de reste a charge élevé "etenus o, JMNaires
O 30.7% pour ’avance de frais
Q 9.4% incertitude sur le colt des soins

O 8.9% suite a une perte de revenus suite a un arrét de travail

Q 15.7% pour les délais de rdv

Q 11.9% probleme de disponibilités de la part de l’assuré
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SEINE-SAINT-DENIS

Durée

< 6 mois

Durée et repercussions du renoncement
aux soins en Seine-Saint-Denis...

41.1%

Répercussions

Entre 6 mois et
1 an

Entre 1 an
et 2 ans

— 81.3% sur l’état de santé

— 23.9% sur la vie sociale

— 22% sur la vie professionnelle

— 21.5% sur la vie familiale

Plus de 2 ans

17.4%

Les personnes interrogées pouvaient déclarer plusieurs conséquences au renoncement aux soins.
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SEINE-SAINT-DENIS

Détection du renoncant aux soins...

renoncement aux soins
renoncement aux soins -

= rupture totale avec le systéme de
précarité soins

le renoncement aux soins peut
affecter plusieurs membres du
foyer

©34



Détection du renoncant aux soins...

Le détecteur (accueil, CES, SM, SSR, partenaires, ...) est le 1" maillon de ’accompagnement

quelgues indices ADMINISTRATIFS

X 'assurance

Maladie
SEINE-SAINT-DENIS ©35



. Le détecteur (accueil, CES, SM, SSR, partenaires, ...) est le 1¢" maillon de l’accompagnement

Détection du renoncant aux soins...

Quelques indices a ENTENDRE

Divorce/séparation Perte d’emploi
ﬂ Arrét de travail Accident de travail Surendettement

X Assurance
Maladie
SEINE-SAINT-DENIS ©36
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Déetection du renoncant aux soins...

poi A

Le détecteur (accueil, CES, SM, SSR, partenaires, ...) est le 16" maillon de l’accompagnement

Quelques Indices a OBSERVER

Main devant la bouche Lunettes cassées Difficulté d’audition
Se rapproche ou se recule pour mieux voir

Difficulté pour se déplacer pour detecter le
renoncement aux soins

Colére Agacement

=
' Wl‘Assurance
Maladie
37



ACOMPAGNER ET
ORIENTER

1. Lieux & professionnels ressources
2. Les situations particuliere de

renoncement aux soins




3.1
Lieux & professionnels
ressources




Quels professionnels peuvent aider a la
constitution des dossiers ?

Assistant Social de Secteur en CSSD

Travailleur social en CCAS
Ecrivain public

Assistant Social du personnel

Assistant Social hospitalier

Assistant Social Assurance maladie CRAMIF

Médecin traitant

Permanences d’acces aux soins de santé - PASS
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®
',k' Cartographie des Permanences d’acces aux
soins de santé - PASS de Seine-Saint-Denis

A Uinterface du médical et du social,
les Permanences d’Acces aux Soins de
Santé (PASS) permettent aux personnes
les plus démunies, souvent sans droits,
d’accéder a des soins et des
traitements sans avance de frais, ainsi
qu’a leurs droits.

La PASS s'adresse aux personnes en situation de précarité,

qui ont besoin de soins externes et ne peuvent y accéder. l

MOIGIOLZ)




» . \ .
a Cartographie des Permanences d’acces aux soins de
santé - PASS de Seine-Saint-Denis

_@LE ) R A . ﬂ- ambulatoire )
YL psychiatrique e
R EN\FO RCER |-|.-.5|-.it‘_:l|i._'.|'._'.
L'ACCES AUX SOINS o o
EN ILE=DE-FRANCE Saurce: DT ARS 93, avril 2019 @y

Oins de 2

La permanence est situee dans
un établissement public de
santé ou un établissement
privé assurant une ou plusieurs
des missions de service public
définies a l’article L.61121 du
Code de la santé publique (art.
L.6112- 6 du CSP) ; elle peut
également étre installée hors
de I’établissement.

P La cartographie est disponible en ligne
https://santegraphie.fr/mviewer/?config=app/pass93.xml#

P Boite a outils ARS, accompagnement des personnes précaires
https://www.iledefrance.ars.sante.fr/precaires-annuaire-des-pass-
et-outils-daccompagnement

©42



http://www.maia93.org/?q=recherche/cartes
http://www.maia93.org/?q=recherche/cartes
https://santegraphie.fr/mviewer/?config=app/pass93.xml
https://www.iledefrance.ars.sante.fr/precaires-annuaire-des-pass-et-outils-daccompagnement

»
N\ Le DMP & TerrEsante

/2]

DMP le carnet de santé en ligne

Traitements, résultats d’examens, personne a prévenir en
cas d’urgence, le dossier médical partagé (DMP) permet de
retrouver au méme endroit toutes vos informations de
santé, et de ne pas les oublier :

Q historique des soins des 24 derniers mois, alimenté
automatiquement par [’Assurance Maladie ;
pathologies et allergies éventuelles ;

traitements médicamenteux et soins ;

comptes rendus d’hospitalisation et de consultation ;
résultats d’examens ;

directives anticipées pour la fin de vie...

pooou

Le DMP vous permet de partager vos informations de
santé avec les professionnels de santé de votre choix, qui
en ont besoin pour vous soigner. Mieux informés, plus
rapidement, ils évitent ainsi de prescrire des examens
inutiles ou redondants, connaissent vos antécédents
médicaux et les traitements que vous suivez.

https://www.ameli.fr/assure/sante/dossier-
medical-partage/tout-savoir-sur-dossier-
medical-partage

TerrEsanté, le classeur de liaison en ligne

Terr-eSanté, est la plateforme d'échange de partage et de
services proposée par |’Agence régionale de santé Tle-de-
France :

elle facilite la coordination et la prise en charge d’un
patient complexe entre les professionnels qui participent a
cette prise en charge.

"\ Une plateforme numérique de services innovants, au service des patients et des
./ professionnels de santé et du secteur médico-social

\. Un projet régional mené sur un territoire pilote
]

3. Un projet public financé par le programme “Investissements d’Avenir”

» 3 objectifs guident le projet :

! Améliorer la qualité de la prise en charge, et sécuriser le parcours
-~ du patient

)/ Partager I’information nécessaire au suivi du patient

Contribuer a I’innovation dans le domaine de ’e-santé

Ils sont particulierement utiles pour les personnes ayant souvent recours aux soins ©43
comme les patients atteints d’une maladie chronique ou les femmes enceintes.


https://www.ameli.fr/assure/sante/dossier-medical-partage/tout-savoir-sur-dossier-medical-partage
https://www.terr-esante.fr/wp-content/uploads/2016/11/Plaquette-pr%C3%A9sentation-TERR-eSANT%C3%89.pdf
https://www.terr-esante.fr/wp-content/uploads/2016/11/Plaquette-pr%C3%A9sentation-TERR-eSANT%C3%89.pdf

. [ ] [ ] [ ] V 4 [ ] V 4 [ ]
.k Les aides d’un suivi médical régulier
[

____ Médicaments : ayez les bons reflexes! ——

Faites comme moi,
si vous prenez plusieurs
médicaments, faites un

point avec votre médecin

et votre pharmacien !
Pierre Bellemare

Demandez a votre
pharmacien d’ouvrir
votre dossier
pharmaceutique,

un outil pratique pour
suivre vos traitements.

En Aquitaine, nous SOmmes
acteurs de notre sante !

rh‘|' —o— $) Sz [ ) @ URPS s

= (x| o ~

Le Dossier Pharmaceutique (DP) recense, pour
chaque bénéficiaire de l'assurance maladie qui
le souhaite, tous les médicaments délivrés au
cours des quatre derniers mois, qu’ils soient
prescrits par le médecin ou conseillés par le
pharmacien (21 ans pour les vaccins, 3 ans pour
les médicaments biologiques).

Le DP a été créé par la loi du 30 janvier 2007
relative a l’organisation de certaines professions
de santé. Sa mise en ceuvre a été confiée au
Conseil national de l'Ordre des pharmaciens.

A savoir

Le DP-Patients, initialement développé dans les officines,
gagne progressivement les établissements de santé et
permet ainsi une meilleure coordination des soins entre la
ville et I’hopital.
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3.2

Appui sur la PFIDASS

Dans les situations a RENONCER
risque de
renoncement aux
soins

A DES SO|INS

N'EST PAS
UN CHolx.

ENSEMBLE, TROUVONS
DES SOLUTIONS.




3.2

exemple :

La PFIDASS n’a pas pour objectif de se substituer a ’action menée aujourd’hui
par les différents acteurs. Elle vient en complémentarité de ces actions afin

de faciliter la réalisation effective des soins sur lesquels porte le renoncement.

Situation de
renoncement ou de
difficulté d’accées
aux soins

accompagneé par le
service social

Une action dans la complémentarité

L’accompagnement
par le service social et
le soutien financier de
I’ASS permet de lever

le renoncement aux

soins

Le soutien financier de
I’ASS ne permettra pas
de lever le
renoncement aux
soins

Accompagnement sur
la constitution d’un
dossier ASS par le
service social

Transmission du
signalement a la
PFIDASS pour montage
financier ASS et
partenaires externes

46
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» 3.2
o\

Compléementarité entre les differents acteurs

Exemple:

Mme M a 63 ans. Retraitée, elle vit seule. Ses ressources s’élévent a 829 euros par
mois. Elle bénéficie d’'une couverture complémentaire santé

a choisi un contrat d’entrée de gamme afin de pouvoir I'assumer financierement.
Accompagnée par le service social suite a une sortie d’hospitalisation, elle déclare
renoncer a des soins dentaires et a I'lachat de lunettes.

Signalement par le service social a la PFIDASS pour accompagnement dans la
realisation de ces soins.

Actions PFIDASS :

- Instruction droit ACS et accompagnement au choix d’un OC

- Orientation vers une structure de soins pour réalisation des soins dentaires

- Présentation du dossier au dentiste conseil pour validation des soins

- Réalisation du montage financier pour I'optique et le dentaire (fonds social OC +

dossier ASS)

47 ©47



2 3.2
Role des partenaires

compléter le Envoyer le formulaire par e-mail :

formulaire de
saisine

|dentifier un
renoncement
aux soins

Recueillir son
consentement

pfidass93.cpam-
bobigny@assurance-maladie.fr

3. QUELS SOINS NE SONT PAS REALISES
Consultations chez un médecin généraliste

Consultations ou acte chez un specialiste

Intervention chirurgicale

Séances de kinésithérapie

Soins et actes dentaires

Précisez :

Achats de medicaments

Appareillages auditifs

Analyses ou examens médicaux
Achats de lunettes ou lentilles adaptées

FORMULAIRE DE SAISINE DE LA
PLATE-FORME D'INTERVENTION DEF’ARTEI"."IENTALE
POUR L'ACCES AUX SOINS ET LA SANTE (PFIDASS)

S'assurer qu’un renoncement aux soins existe
réellement au moment de la détection

Ce formulaire concerne uniguement des personnes du régime général gui ne réalisent pas les soins dont elles ont
besoin pour différentes raisons.

Le détecteur s'engage a avoir recusilli le consentement de lintéressé le :

1} pour étre contacté et accompagné par les agents de la PFIDASS : [ owi [ non
2) Pour que la PFIDASS communique au détecteur les informations concemnant la réalisation des soins dont il a besoin :
O] oui [ non

Informer les assurés orientés que le n° de tél 3646 s’affichera
lorsque les conseillers PFIDASS les contacteront. © 48




Pour aller plus loin

2. Resultats attendus .

1. Des outils




)
A\ BIEN VIEILLIR : une approche globale

et positive de promotion de la santé

Des informations pratiques, en astuces et en paroles de professionnels de santé abordent - de maniére transversale - le
lien social et intergénérationnel, les fonctions cognitives, [’alimentation, l’activité physique, le partage avec les autres
ou encore la prévention de la santé, et invitent a prendre le temps de penser a soi. L’optimisme est |’état d’esprit qui
permet de franchir les étapes et de profiter de la vie.

Pour les jeunes retraités, les recommandations pratiques et conseils incitent a bien manger et bouger, garder son
cerveau en éveil, mais aussi pour penser a soi, partager et rester connecté, sans oublier comment adopter des
comportements protecteurs pour son corps et sa santé. Le désir et le plaisir constituent le fil conducteur de cette
approche pour permettre aux seniors de rester en contact et d’avancer sereinement en age.

Pour les personnes agées de 75 ans et plus., le corps évolue et de nouvelles situations apparaissent auxquelles il est
nécessaire de s’adapter.

Grand public
https: //www.pourbienvieillir.fr/publications-grand-public
=  https://www.pourbienvieillir.fr/vieillir-et-alors
= https://www.pourbienvieillir.fr/bien-vivre-son-age
= https://www.pourbienvieillir.fr/les-videos-du-bien-vieillir

Professionnels
=  https://www.pourbienvieillir.fr/les-comportements-de-sante-des-55-85-ans-analyses-du-barometre-sante-2010

= https://www.pourbienvieillir.fr/bonne-journee-bonne-sante-dispositif-dintervention-en-promotion-de-la-sante-pour-

les-personnes
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Groupement Hospitalier de Territoire %

Grand Paris Nord-Est (=)

)
o\ Des outils d’Information sur le dispositifs médicaux

via ’appli mobile Ameli Mémo amell Jﬁmssurance

Maladie

esses Siotch =+ 941 AM

Arrets de travail, , ) ameli Mémo
antibiotherapie : les memos d’aide a la prescription produits par
I’ Assurance Maladie sur ces themes sont désormais a portée de

smartphone, grace a ’appli ameli Mémo.

2 6 /i\
Disponible gratuitement sous iOS (Apple) ou Android (Samsung...), et et g
cette application propose pour les dispositifs médicaux, des
mémos relatifs aux sieéges coquilles, aux fauteuils roulants
manuels, aux lits médicaux et aux coussins de positionnement
sont consultables. |

Dispositifs Antibiothérapie
medicaux

Détail qui a son importance : tous les mémos restent consultables
méme sans connexion Internet

Au-dela de ’acces aux mémos, ’application permet d’accéder aux
contacts privilégiés de |’Assurance Maladie de son département.
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Précaires : outils d'accompagnement

Guide d'accompagnement des personnes précaires
Comment améliorer la santé des populations présentes dans les bidonvilles ou
les campements illicites ? Guide a l'attention des intervenants non spécialisés
sur les questions de santé.

Télécharger

Guide d'accompagnement des personnes précaires (pdf, 650.52 Ko)

Guide santé a destination des acteurs de la filiére de [’hébergement

Les travailleurs sociaux du secteur de |’hébergement sont de plus en plus confrontés aux

problématiques de santé. Ils jouent un role important dans [’acces aux soins et le maintien

d’un parcours de santé des personnes aupres desquelles ils interviennent.

Un guide pratique est a leur disposition pour leur donner des reperes sur les problemes de

santé les plus fréquemment rencontrés et des informations sur les ressources pouvant étre

mobilisées.

Il comporte 4 grandes parties : &

« Les enjeux éthiques et déontologiques de |’accompagnement en santé o 0 . g s

« La dimension santé dans [’évaluation sociale d’une personne et dans ’organisation de z 4
son parcours d’hébergement

« Approches thématiques de |’accompagnement santé

« Un annuaire des professionnels de santé

L’ARS Tle-de-France est a Uinitiative de ce guide. Elle en a confié la réalisation a la

Fédération nationale des associations d'accueil et de réinsertion sociale (FNARS) ile-de-

France, en lien étroit avec les équipes de |’Agence et le soutien de la DRIHL.

Télécharger

Guide santé a destination des acteurs de la filiere de I’hébergement (pdf, 7.55 Mo).
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Précaires : outils d'accompagnement Livret g
Franga;s/ n ase santé
Les 15 Livrets de santé bilingue .
Congu a partir du Livret de santé utilisé au Centre de santé du Comede depuis 2001, le + ;

Livret de santé bilingue a été édité pour la premiere fois en 2006 en partenariat entre le
Comede, la DGS et U'INPES. Il a fait l'objet d'une réédition en 2018 par Santé publique
France, toujours en partenariat avec le Comede et d'autres associations.

Le Livret de santé bilingue est un support de communication et de dialogue pour les
personnes migrantes et les professionnels de la santé ou du social. Il est concu pour aider
chacun a mieux connaitre et maitriser les enjeux de prévention en santé, et comprendre
les circuits d'accés aux soins et aux droits. Le Livret est remis personnellement et
gratuitement par les professionnels. L'édition 2018 est disponible en 15 langues : anglais,
albanais, arabe, bengali, chinois mandarin, créole haitien, dari, espagnol, géorgien,
ourdou, portugais, roumain, russe, tamoul, turc.

Télécharger : https://www.santepubliquefrance.fr/docs/livrets-de-sante-bilingues

= x s .
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Guide pratique pour les professionnels. Comede.

« Soins et accompagnement Migrants/étrangers en situation précaire »
Le Guide Comede tient compte de la complexité croissante des problémes de santé des
personnes : précarisation du statut administratif, transformation épidémiologique et
diversification de [’origine géographique. Si la connaissance des principes diagnostiques et
thérapeutiques est indispensable dans le champ de la maladie et des soins médico-
psychologiques, elle ’est tout autant en matiére d’accueil, d’acces aux soins, d’acces
aux droits et de lutte contre les discriminations.
Télécharger : Guide Comede 2015 - 17 MB ‘ ©54



https://www.santepubliquefrance.fr/docs/livrets-de-sante-bilingues
http://www.comede.org/wp-content/uploads/2018/11/Guide_2015.pdf
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Des outils : Clubs certifiés « sport adapté »
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CDOS

SEINE
SAINT-DENIS

SaNTe EB0re Scs

JE NE SUIS PAS MEDECIN  JE SUIS MEDECIN  ACTUALITES

Je suis médecin

Je ne suis pas médecin

Vous cherchez un club certifié , un centre Févaluation, ou un Lieu de pratique Vous cherchez un clubd 00 pratiquer une activité ph
atonome besoins et votre état de santé

SsanNTeé SPorc

NE SUIS PAS MEDEON > 00 PRATIQUER > CLUBS SPORT-SANTE

Clubs de Sport

Clud

Section Ville v

Asscxiation sportive et gymnique de Bagnolet BAGNOLET

Assexiation sportive et gymoique de Bagnolet

Comité Régional des Joinvillais de Paris-lle de France Sport Santé Bien Etre Les Bull Yoga BAGNOLET

ELPT escalade et loisirs pour tous Escalade BAGNOLET

CAMI Sport et Cancer Comité CAMI lle-de-France BOBIGNY

Union Sportive Municipile Montfermeil - section Ra Rando Montfermeil o CLICHY-SOUS-80IS
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Plateforme en lighe d'auto-formation au systéme de santé
https://www.universitedespatients-paris.org/ griversie Qi

Péit‘"(gnts
L’ARS Tle-de-France a développé un partenariat avec |'Université
des Patients - Sorbonne Université afin de réaliser un programme

d’auto-formation en lighe. Une démarche de démocratie sanitaire
qui vise a améliorer la connaissance du systéme de santé.

La plateforme web cible en premier lieu les acteurs des instances de démocratie sanitaire :
représentants des usagers (RU), membres de la CRSA et des Conseils territoriaux de santé, étudiants impliqués dans le
systeme de santé. Accessible a tous, cet outil de formation s’adresse plus largement a tout citoyen qui souhaite
comprendre, voire s’engager dans l’amélioration du systéme de santé.

L'objectif est de comprendre le systéme de santé a travers 2 axes :

P géographique : du local au national en passant par les territoires et régions, ou comment le systeme de santé se
réorganise autour d'une médecine de proximité

P parcours de |’usager : sanitaire, médico-social et social, ou comment l'offre de santé cherche a s'adapter aux besoins des

citoyens tout au long de leur vie

Espace vivant et didactique, ce programme d’auto formation est con¢u pour étre compréhensible quel que soit le niveau
de connaissances ou de compétence de |’utilisateur. Des fiches d’informations et des vidéos sont régulierement mises a

jour pour s’adapter aux évolutions du systéeme de santé.
Ce projet audacieux a impliqué des enseignants-pédagogues, experts de la démocratie sanitaire, patients diplomés de U’Université des Patients, dans une
collaboration constructive et dynamique avec les parties prenantes de l’ARS Ile-de-France. ©56



https://www.universitedespatients-paris.org/
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Vous avez 5 mn !

Cochez la case VRAI ou FAUX pour chacune des 15 affirmations

« Connaitre le niveau de connaissance du groupe sur la
thematique en fin de formation :
verifier les connaissances retenues et acquises.
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e
o
ATELIER 2. Passage a la retraite, ouverture des

JANV. s dr
16 X Bobigny
i

jeudi 16 janvier 2020 & 14:30 CET

ATELIER 3. Perte d'autonomie temporaire, les p
FEVR. lans
6 | Bobign
B i‘ . cigny

jeudi G février 20205 14:30 CET

ATELIER 4. Dépendance installée, I'allocation p

- "
MARS [} ;‘ ars

L
12 Ek.‘; = Bobigny

jeudi 12 mars 20205 14:30 CET

ATELIER 5. Logement et perte d'autonomie, les
aide

Bobigny

jeudi 23 avril 2020 a3 14:30 CEST

ATELIER 6. Citoyennete et grand age, les enjeux
de

Bobigny
jeudi 14 mai 20203 14:30 CEST

ATELIER 7. Proches aidants, les aides specifigue
5

Baobigny
jeudid juin 20204 14:30 CEST

D’autres ateliers a suivre

Formation : Repér’Aides &
Prestations - 2019-2020

Le programme RepérAides & Prestations vise a
aider a la sensibilisation des équipes.

Il a été construit dans le cadre de la méthode
MAIA en Seine-Saint-Denis, en concertation avec
les acteurs du territoire et en collaboration avec

les référents des organismes évaluateurs et
dispenseurs d’aides et prestations.

Les 7 ateliers abordent les principales aides
mobilisées pour compenser |’apparition et
I’aggravation de la perte
d’autonomie rencontrées par les personnes agées
vivant a domicile. Ces ateliers peuvent étre
choisis et suivis indépendamment les uns des
autres.

INSCRIPTION
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https://www.eventbrite.fr/o/formation-reperaides-amp-prestations-2019-2020-27903306387?utm_source=eventbrite&utm_medium=email&utm_campaign=reminder_attendees_48hour_email&utm_term=orgname&ref=eemaileventremind

