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Contrat d’adhésion signé le 16/12/2021
Avenant 1 signé le 23/02/2023
Avenant 2 signé le 30/03/2023
Avenant 3 signé le 16/02/2024
Avenant 4 signé le 18/04/2025

Vu le code de la sécurité sociale et notamment ses articles L162-14-1, L162-14-1-2, L162-14-2 et L162-
15 ;
Vu l’Accord Cadre Interprofessionnel (ACI) relatif au déploiement des communautés professionnelles
territoriales de santé (CPTS) paru au journal officiel du 7 avril 2019 ;
Vu l’arrêté du 21 aout 2019 portant approbation de l’ACI CPTS
Vu le contrat d’adhésion à l’ACI en faveur du déploiement des CPTS, entre la CPAM de L’Aisne,
l’Agence Régionale de Santé Hauts-de-France et la CPTS Nord Aisne, en date du 16/12/2021
Vu l’avenant 2 à l’accord conventionnel interprofessionnel en faveur du développement de l’exercice
coordonné et du déploiement des communautés professionnelles territoriales de santé paru au journal
officiel du 31 mars 2022,

Il est conclu le présent avenant n°5 au contrat d’adhésion à l’ACI en faveur du déploiement des CPTS
(CPTS), entre

d’une part,

La caisse primaire d’Assurance Maladie (CPAM) de l’Aisne
Représentée par son Directeur, Philippe LAGUITTON

et

L’Agence Régionale de Santé Hauts-de-France (ARS) située 556 avenue Willy Brandt, 59777 Euralille
Représentée par son Directeur Général, Hugo Gilardi.

et d’autre part,

La communauté professionnelle territoriale de santé NORD AISNE
18 Rue Elysée Alavoine 02110 Bohain
Siret : 901 848 333 00018
Numéro FINESS EJ : 020018628
Numéro FINESS ET : 020018636
Représentée par M Jean-Michel DUCROCQ agissant en qualité de représentant(s) de la communauté
professionnelle territoriale de santé.

Préambule

Le présent avenant a pour objet de modifier le contrat d’adhésion conclu le 16/12/2021 et ses avenants
entre la CPAM de l’Aisne, l’ARS Hauts-de-France et la CPTS Nord Aisne en application de l’avenant 2
à l’accord conventionnel interprofessionnel (ACI) relatif au déploiement des communautés
professionnelles territoriales de santé publié au journal officiel du 31 mars 2022.

Article 1 – Modifications apportées au contrat

AVENANT N° 5
AU CONTRAT D’ADHESION A L’ACCORD CONVENTIONNEL INTERPROFESSIONNEL (ACI) EN FAVEUR DU

DEPLOIEMENT DES COMMUNAUTES PROFESSIONNELLES TERRITORIALES DE SANTE
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1° L’article 2 du contrat sus visé intitulé « Les missions déployées par la communauté professionnelle »
est modifié comme suit :

- Le contenu de la mission obligatoire « favoriser l’accès aux soins » est abrogé et remplacé comme
suit :

Catégorie Libellé Contenu mission

Obligatoire
(socle)

Favoriser l’accès aux
soins au travers
notamment des deux
actions :

- Faciliter
l’accès à un
médecin
traitant

- Améliorer la
prise en charge
des soins non
programmés
en ville

Dans le cadre de cette mission, la CPTS s’engage à mettre en
place une organisation facilitant la recherche et l’accès à un
médecin traitant pour les patients du territoire dans le respect
du libre choix notamment sur la base des indicateurs nationaux.

Les actions se mettront en place dans le cadre d’une
organisation pluri-professionnelle et coordonnée permettant la
prise en charge des patients notamment ceux âgés de plus de
70 ans et sans médecin traitant.

La CPTS s’engage notamment dans les actions suivantes :
● Améliorer la lisibilité de l’information pour la population

(annuaire, horaires)
● Mettre en place une organisation entre la CPTS et le

médiateur de la CPAM pour faciliter les orientations du
public sans médecin traitant

● Constituer un annuaire des médecins traitants
volontaires pour accueillir de nouveaux patients

Favoriser l’accès aux
soins au travers
notamment des deux
actions :

- Faciliter l’accès
à un médecin
traitant

- Améliorer la
prise en
charge des
soins non
programmés

La CPTS s’engage à proposer une organisation visant à
permettre la prise en charge le jour-même ou dans les 24
heures de la demande d’un patient d’un territoire en situation
d’urgence non vitale.

La CPTS s’engage notamment dans les actions suivantes :
- Rédiger un protocole ou une procédure d’orientation

des demandes de prise en charge des SNP de la
population du territoire

- Elaborer et mettre en place des protocoles locaux de
coopération pluri-professionnels

- Mettre en place des formations aux gestes et soins
d’urgence des professionnels de santé

- Définition avec la régulation de médecine du SAS
des modalités de leur collaboration pour organiser
la réponse aux demandes de soins en provenance
du SAS (personnes contacts, modalités des
réponses à apporter, liste de professionnels,
structures organisées, ...).

2° L’alinéa 5 de l’article 4.2.2.2 du contrat sus visé intitulé «la fixation des indicateurs pour le suivi etle financement des missions » est modifié comme suit :
« L’indicateur « Augmentation du nombre de consultations enregistrés dans le cadre du dispositif de
traitement et d’orientation des demandes de soins non programmés mis en place » est supprimé et
remplacé par :

- nombre de médecins participant au SAS ;
- nombre de demandes du SAS ayant abouti à un rendez-vous par la CPTS. »
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3° L’article 5 du contrat sus visé intitulé « Montant des financements alloués à la communauté
professionnelle » est modifié comme suit :

Avant le démarrage des missions choisies par la communauté professionnelle :

Montant annuel Communaut
é de taille 1

Financement du fonctionnement de
la communauté professionnelle 50 000 €

A titre exceptionnel, pour les communautés professionnelles adhérentes avant le 30 septembre 2022,
le montant suivant est ajouté au montant du financement du fonctionnement.

Montant annuel Communaut
é de taille 1

Financement additionnel du
fonctionnement de la communauté
professionnelle

37 500 €

Ce montant est versé dès la signature du contrat, en une seule fois, pour couvrir les besoins de la
communauté professionnelle pendant la période préparatoire nécessaire au déploiement des missions
choisies.

A compter du démarrage de chaque mission choisie par la communauté professionnelle (en fonction du
calendrier de déploiement défini dans le présent contrat - cf article 3 du présent contrat) :

Montant annuel Communaut
é de taille 1

Financement du
fonctionnement de
la communauté
professionnelle

Total 50 000 €

Missions en
faveur de

l’amélioration de
l’accès aux soins

(socle) :

Volet Fixe /
Moyens 55 000 €

Volet
variable/actions
et résultats

25 000 €

Total 80 000 €

Missions en
faveur de

l’organisation de
parcours pluri-
professionnels
autour du patient

(socle)

Volet Fixe /
Moyens 25 000 €
Volet

variable/actions
et résultats

25 000 €

Total 50 000 €

Missions en
faveur du

développement
des actions

territoriales de
prévention (socle)

Volet Fixe /
Moyens 10 000 €
Volet

variable/actions
et résultats

10 000 €

Total 20 000 €
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Mission dédiée à
la réponse aux
crises sanitaires
graves (socle)

Volet
Fixe/moyens

1ère rédaction du
plan

25 000 €

Volet
Fixe/moyens
Mise à jour du

plan
12 500 €

Volet
variable/survenu
e d’une crise
sanitaire grave

37 500 €

Total**
correspondant
à la première

année de
rédaction du

plan

62 500€

Actions en faveur
du développement
de la qualité et de
la pertinence des
soins (optionnel)

Volet Fixe /
Moyens 7 500 €
Volet

variable/actions
et résultats

7 500 €

Total 15 000 €

Actions en faveur
de

l’accompagnemen
t des

professionnels de
santé sur le
territoire
(optionnel)

Volet Fixe /
Moyens 5000 €
Volet

variable/actions
et résultats

5000 €

Total 10 000 €

Financement
total possible **

Volets fixe et
variable 287 500 €

*les montants mentionnés dans le volet variable/actions et résultats correspondent à un taux d’atteinte
de 100%
**les montants totaux tiennent compte du volet fixe (1ère rédaction du plan) pour la mission dédiée à la
réponse aux crises sanitaires graves et du volet variable en cas de survenue de la crise sanitaire.

Les communautés professionnelles de taille 4 comprenant au moins cent membres (professionnels de
santé ou structure ayant expressément adhéré à la communauté) bénéficient d’une majoration de 10%
sur l’ensemble des missions socles ou optionnelles mentionnés ci-dessus hors financement additionnel
du fonctionnement.

Par dérogation, la communauté professionnelle adhérente avant le 31 décembre 2021 à l’accord et
ayant mis en œuvre des actions de gestion de crise sanitaire en lien avec la Covid-19 bénéficie du
versement de l’enveloppe dédiée à la survenue de la crise sanitaire (volet variable de la mission dédiée
à la réponse aux crises sanitaires graves). Cette enveloppe est versée pour l’année 2021 dans le cas
où des actions ont été mises en œuvre sur cette période.

4° Les annexes 1 et 5 du contrat sus visé sont remplacées par les annexes 1 et 5 présent avenant.

Article 3 – Autres dispositions

En dehors des modifications prévues dans le présent avenant et listées ci-dessus, les autres
dispositions du contrat sus visé demeurent inchangées.
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Article 4 – Date d’effet et durée de l’avenant

A l’exception des dispositions modifiées et listées dans le présent document, qui sont applicables au
jour de la signature du présent avenant, le contrat d’adhésion ACI signé le 16/12/2021 se poursuit avec
une date initiale inchangée et jusqu’à son terme, soit 5 ans à compter de la date de signature initiale.

Fait à Bohain, en 3 exemplaires, le…./……/2026

Pour la Caisse Primaire d’Assurance Maladie de l’Aisne
Le Directeur Général de la CPAM de l’Aisne,

Monsieur Philippe LAGUITTON

Pour l’Agence Régionale Hauts de France,
Le Directeur Général de l’ARS

Monsieur Hugo GILARDI

Pour la communauté professionnelle territoriale de santé NORD AISNE
Le président, représentant la communauté professionnelle

Monsieur Jean-Michel DUCROCQ
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Annexes modifiées

Annexe 1 : Indicateurs retenus pour le suivi et le financement des missions obligatoires et
complémentaires

Annexe 2 : Inchangée

Annexe 3 : Inchangée

Annexe 4 : Inchangée

Annexe 5 : Liste des membres de la communauté professionnelle

Annexe 6 : Inchangée
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Annexe 1 :
Indicateurs retenus pour le suivi et le financement des missions obligatoires et complémentaires

MISSION OBLIGATOIRE EN FAVEUR DE L’AMELIORATION DE L’ACCES AUX SOINS

Faciliter l’accès à un médecin traitant

Indicateur

Niveau de
définition

(national /
local)

Prise en
compte
de
l’indicate
ur pour
le
financem
ent
variable?
(oui /
non)

Prise en
compte de
l’atteinte
partielle ?

(oui / non)

Donnée de
référence
(année N)

Objectif
N+1

Objectif
N+2 Objectif N+3 Objectif N+4 Objectif N+5

Source
des
données

Pièce(s)
justificative(s)

Réduction du % patients sans
médecin traitant pour les patients en
ALD

National NON NON

3,5 % (191/5
442) SNDS,
données
inter-régimes
(requête
régionale
juillet 2020 à
juin 2021)

Indicate
ur de
suivi

Indicateur de
suivi
01/2022 à
11/2022
(435/5422)
8%

Indicateur de
suivi
Octobre
2022 à
septembre
2023 : 11,9%
soit 647
patients /
5420

Indicateur de
suivi :Avril
2023 à mars
2024 : 13,4 %
soit 737
patients / 5489

Suivi : Juillet
2024 à juin
2025 : 18.2 %
(1016 patients
/ 5587)

CPAM

SNDS, données
inter-régimes
(requête
régionale)

Réduction du % patients âgés de
plus de 70 ans sans médecin traitant National NON NON

3,9 % (149/3
859) SNDS,
données
inter-régimes
(requête
régionale
juillet 2020 à
juin 2021)

Maintien
du %

Maintien du
%
01/2022 à
11/2022
(283/3863)
7,3%

Maintien du
%
Octobre
2022 à
septembre
2023 : 10,8%
soit 424
patients /
3938

Indicateur de
suivi : Avril
2023 à mars
2024 : 12,3 %
soit 502
patients sur
4083

Suivi : Juillet
2024 à juin
2025 : 15.5 %
(641 patients /
4134)

CPAM

SNDS, données
inter-régimes
(requête
régionale)
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Réduction du % patients couverts
par la complémentaire santé
solidaire (C2S) sans médecin traitant

National NON NON

11,5 % (354/
3 090)
SNDS,
données
inter-régimes
(requête
régionale
juillet 2020 à
juin 2021)

Indicate
ur de
suivi

Indicateur de
suivi

01/2022 à
11/2022
(408/3034)
13,4%

Indicateur de
suivi

Octobre
2022 à
septembre
2023 : 20,7%
soit 580
patients /
2800

Indicateur de
suivi : Avril
2023 à mars
2024 : 22,2 %
soit 623
patients sur
2810

Suivi : Juillet
2024 à juin
2025 : 26.6 %
(754 patients /
2834)

CPAM

SNDS, données
inter-régimes
(requête
régionale)

Progression de la patientèle âgée de
17 ans et plus avec médecin traitant
dans la population couverte par la
CPTS

National NON NON

91 % (19
506/ 21 424)
SNDS,
données
inter-régimes
(requête
régionale
juillet 2020 à
juin 2021)

Indicate
ur de
suivi

Indicateur de
suivi

01/2022 à
11/2022
(19003/2169
6) 87 %

Indicateur de
suivi

Octobre
2022 à
septembre
2023 : 84,6%
soit 17502
patients /
20696

Indicateur de
suivi : avril
2023 à mars
2024 : 83.20
% soit 17184
patients /
20655

Suivi : Juillet
2024 à juin
2025 : 79.6 %
(16431
patients /
20634)

CPAM

SNDS, données
inter-régimes
(requête
régionale)

Nombre de médecins volontaires
s'engageant à prendre en charge des
nouveaux patients en tant que MT

Local OUI OUI 0 1 1 3 5
Maintien 5
médecins
volontaires

CPTS Liste des
médecins

Formulaire Reporting
avec nombre
de demande et
nombre
d’attribution
par canal ( %)
et attestation
des lieux de
diffusion

Formulaire de recherche de MT
(numérique et dans les pharmacies) Local NON NON Mise en

œuvre

Maintien avec
évolution du
questionnaire

actualisé, fourni
à chaque patient
du territoire sans
MT lors d’1
consultation
SNP et dans les

Prioriser les
patients en ALD et
diffusion aux
centres sociaux,
mairies, DAC,

CPTS

canaux déjà EHPAD et CH
utilisés
(pharmacies,
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site internet de
la CPTS)

50 % de
solutions de
remplacement
apportées aux
demandes

Attestation sur
l’honneur du
président de la

Agenda des disponibilités des
médecins remplaçants : mise en
œuvre et gestion par la coordinatrice

Local OUI OUI Mise en
œuvre

95 % de solutions de
remplacement
apportées aux
demandes

CPTS

CPTS ou du
secrétaire
général avec
reporting nb
de
remplacement
s /nb de
demandes

Mise en œuvre de Consultations de
Pédiatrie sur le territoire de la CPTS local NON NON 0 Mise en

œuvre Mise en œuvre Suivi CPTS

Questionnaire
de satisfaction
parents et
professionnels

Promotion de l’exercice coordonné:
Acculturation des nouveaux élus aux
missions des CPTS et principalement
à l’accès aux soins ( 37 communes)

Local OUI OUI Rencontrer 20 %
des communes CPTS

Un compte-
rendu des
rencontres et
feuilles
d’émargement

Gain de temps médical : Promotion Dépliant et
accès direct : Mise à disposition d’un Rédaction et Attestation sur
dépliant des ressources en santé
mentale, à destination de la Local NON NON distribution,

promotion de CPTS l’honneur de
mise à

population, distribué par tous les PS l’accès direct disposition des
PS

Gain de temps médical : La santé
mentale des collégiens, lycéens et
étudiants par étudiants SSES

Local Non NON
Actions d’évaluation
auprès de plusieurs
classes

CPTS
Compte rendu
de l’action et
évaluation
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Améliorer la prise en charge des soins non programmés en ville

Indicateur

Niveau de
définition

(national /
local)

Prise en
compte de
l’indicateu
r pour le
financeme
nt
variable?

(oui / non)

Prise en
compte de
l’atteinte
partielle ?

(oui / non)

Donnée de
référence
(année N)

Objectif
N+1

Objectif
N+2

Objectif
N+3

Objectif
N+4 Objectif N+5

Source
des
données

Pièce(s)
justificative(s)

Taux de passages aux urgences
générales, pédiatriques, et de
gynécologie obstétrique non suivis
d'hospitalisation (indicateur
décroissant)

National NON NON

21,5 %
(requête
régionale
2020)
(26,5 % en
2019)

Indicateur
de suivi

Indicateur de
suivi

2021 22,7%

Indicateur
de suivi
2022
24,5%

Indicateur
de suivi
2023 -
26%

Suivi :

2024 : 27.4 %
CPAM

SNDS, données inter-
régimes (requête
régionale)

Part des admissions directes en
hospitalisation adressées par un
professionnel de santé de
ville (indicateur croissant)

National NON NON

38,9 %
(source
requête
régionale
2020)

Maintien

40%

2021 37%

Indicateur
de suivi
2022
39,3%

Indicateur
de suivi
2023 -
36,2%

Suivi :

2024 : 36.4
CPAM

SNDS, données inter-
régimes (requête
régionale)

Nombre de médecins participant au
SAS National NON NON Suivi Suivi Suivi ARS Données ARS

Nombre de demandes du SAS ayant
abouti à un rendez-vous par la CPTS National NON NON Suivi Suivi Suivi ARS Données ARS

Nombre de formations organisées (sur
les soins d’urgence, prises en charge
des patients ou santé mentale)

Local OUI OUI 0
2 sessions
de
formation

5 sessions
de formation

6 sessions
de
formation

Maintien 6
sessions de
formation

Maintien 6 sessions
de formation CPTS Emargements ou

attestations

Nombre de participants aux formations Local OUI OUI 0
15% des
PS du
territoire

20% des PS
avec au
moins 3
professons
de santé
différentes

30% des
PS avec au
moins 3
profession
s de santé
différentes

35% des
adhérents

3 catégories
professionnelles
différentes

CPTS Listes et feuilles
d’émargement
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Accès à l’unité vasculaire : Formation
des professionnels de ville

Local OUI OUI

6 professionnels de 3
professions
différentes
(Médecins, IDE et
pharmacien)

CPTS

Toute pièce
justificative de la mise
en action

Distribution des TRODS diagnostics
en période épidémique Local NON NON 6 médecins CPTS

Attestation et
évaluation
quantitative et
qualitative

Recours aux SNP et protocoles
réalisés selon l’organisation de la
CPTS ( toutes professions
concernées)

Local OUI OUI 0 100 200
Evaluation qualitative
et quantitative par
profession

CPTS

Reporting +
Evaluation des motifs
de recours et
analyse

Organisation de prise en charge des
SNP Pedicure-podologue Local NON NON 15 CPTS

Reporting du recours
au SNP pedicure-
podologue et analyse
des motifs de recours
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MISSION OBLIGATOIRE EN FAVEUR DE L’ORGANISATION DE PARCOURS PLURIPROFESSIONNELS AUTOUR DU
PATIENT

Indicateur

Niveau de
définition

(national /
local)

Prise en
compte de
l’indicateur
pour le
financemen
t variable?

(oui / non)

Prise en
compte
de
l’atteinte
partielle
?

(oui /
non)

Donnée
de
référenc
e (année
N)

Objectif
N+1

Objectif
N+2

Objectif
N+3

Objectif
N+4 Objectif N+5

Source
des
donnée
s

Pièce(s) justificative(s)

Coordination ville-hôpital
répondant à un besoin du
territoire sur des maladies
chroniques Cardio et / ou
personne âgée

Local NON NON 0

Réalisati
on et
mise en
œuvre
d’un
parcours

Réalisatio
n d’1 ou 2
parcours

Réalisatio
n et mise
en œuvre
de 2
parcours
(gériatrie
et
réadaptati
on
cardiaque)

Mise à jour et
signatures
d’avenants si
besoin

CPTS
Compte rendu et mises à
jour s’il y en a

Coordination ville-hopital,: suivi
des conventions signées Local NON NON 0 Suivi CPTS Rapports d’activités

Utilisation du livret ville-hôpital et
aide au remplissage par les PS Local NON NON 0

Distribution aux
patients de plus
de 75 ans

CPTS
Reporting avec nombre de
distributions par canal de
distribution
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PARCOURS PNEUMOLOGIE

Polygraphie: nombre de tests de
polygraphie Local OUI OUI 0 Indicateur

de suivi 50 Maintien 50 100 CPTS Attestation de réalisation

Etude de l'expérience
patient/appareillage (ex :
appareillage SAHOS) et analyse

Local OUI OUI 0 Réalisatio
n

Réévaluation à
24 mois

Réévaluati
on des
patients
appareillés
interrogés
en année
1

Réévaluation
des patients
désappareillés

CPTS Résultats et analyses

Expérimentation BPCO à compter de mars 2024 pour 1 an : protocole local de dépistages par spirométrie ou autre technique, effectués par 5 délégués et développement d’un plan de soins
personnalisé

Sélection des patients :
campagne de détection Local NON NON Réalisation réalisation réalisation CPTS Bilan et résultats partiels

de l’expérimentation

Nombre de patients ayant
bénéficié d’un diagnostic par
spirométrie

Local NON NON 200 120 56 CPTS Bilan et résultats partiels
de l’expérimentation

Taux de patients détectés
positifs à la spirométrie et
orientés vers un pneumologue

Local NON NON

100% des
patients
détectés
positifs à la
spirométrie
sont orientés
vers un
pneumologue

100% des
patients
détectés
positifs
vus en
consultatio
n par un
MG ou
pneumolo
gue

100% des
patients
détectés positifs
vus en
consultation par
un MG ou
pneumologue

CPTS Bilan et résultats partiels
de l’expérimentation
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PARCOURS PERSONNE AGEE

Sensibilisation des
professionnels à la dénutrition
du sujet âgé

Local OUI OUI 0
1 action à
destination des
PS

CPTS CR et feuilles
d’émargement

Parcours Consultation neuro-
cognitive Local NON NON 0

Réalisation d’un
parcours

CPTS CR, avancements

Parcours Dermatoscopie en
EHPAD Local NON NON 0

Mise en place
par 1
professionnel

CPTS CR (analyse quantitative et
qualitative)

Participation au projet
Iatroprev 2 Local OUI OUI 0

Participant
d’un PS de la
CPTS à
Iatroprev 2

CPTS CR

Bilan de médication
Local Oui Oui 0

3 réunions MG
et
pharmaciens
par an

CPTS Feuilles d’émargement

PARCOURS PATIENT DIABETIQUE

Formation des PS à l’ETP Local NON NON 0 Participer à 1
session CPTS Fiches actions et comptes

rendus

Ateliers à destination des
patients diabétiques Local OUI OUI 0 3 ateliers CPTS Feuilles d’émargement et

planning

Expertise plaies et cicatrisation
par les IDEL Local OUI OUI 0

Au moins 1
professionnel
formé ou
inscrit à une
formation
qualifiante

CPTS Inscription ou diplôme
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MISSION OBLIGATOIRE EN FAVEUR DU DEVELOPPEMENT DES ACTIONS TERRITORIALES DE PREVENTION

Indicateur

Niveau de
définition

(national /
local)

Prise en
compte
de
l’indicate
ur pour le
financem
ent
variable?

(oui / non)

Prise en
compte de
l’atteinte
partielle ?

(oui / non)

Donnée
de
référence
(année N)

Objectif
N+1

Objectif
N+2

Objectif
N+3

Objectif
N+4 Objectif N+5

Sourc
e des
donné
es

Pièce(s)
justificative(s
)

Relai des campagnes nationales
de prévention Local Non NoN 0 1

campagne

3 actions
dont 1 en
lien avec
l’offre de
prévention
assurance
maladie

Maintien Maintien Maintien CPTS

Tout
document
attestant la
mise en
œuvre

Sensibilisation aux dépistages
des cancers pour le public Local OUI OUI 0 3 actions CPTS Compte-rendu

Participations ponctuelles à des
actions de prévention à
destination du public, toutes
thématiques

Local NON NON 0 Au moins 1
participation CPTS Compte rendu

d’activité

1 semaine sur le bon usage du
médicament, à destination de la
population

Local OUI OUI 0 1 semaine de
sensibilisation CPTS Rapport

d’activité
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PREVENTION ADDICTION ET SANTE MENTALE

Nombre de réunions de
formation "addictologie"
organisées à destination de PS

Local NON NON 0 1 réunion 2 1
2 réunions
niveau
local ou
régional

Aumoins 1
formation CPTS

CR fournis aux
adhérents par
mail et feuilles
d’émargement

1 semaine de la santé mentale
Sensibilisation aux addictions à
destination du public Local OUI OUI 1 atelier 1 semaine temps

forts santé mentale CPTS
Tout document
attestant la
mise enœuvre
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MISSION COMPLEMENTAIRE EN FAVEUR DU DEVELOPPEMENT DE LA QUALITE ET DE LA PERTINENCE DES SOINS

Indicateur

Niveau de
définition

(national /
local)

Prise en
compte de
l’indicateur
pour le
financemen
t variable?

(oui / non)

Prise en
compte
de
l’atteinte
partielle
?

(oui /
non)

Donnée
de
référenc
e (année
N)

Objectif
N+1

Objectif
N+2

Objectif
N+3 Objectif N+4 Objectif N+5

Source
des
données

Pièce(s)
justificative(s)

Participation à des échanges de
pratique pluriprofessionnelle ou
formations (local, régional ou
national)

Local OUI OUI 0 2
groupes

6
groupes

Maintien
de 6
groupes

Maintien de 6
groupes Maintien 6 CPTS

Invitations, attestations
de participation,
comptes rendus

Nombre de professionnels
participant à ces groupes
d'échanges (groupes locaux)

Local NON NON 0

15 avec
au moins
3
catégorie
s de
professio
nnels de
santé
représent
ées

20% des
PS avec
au
moins 4
professi
ons de
santé
différent
es

25% des
PS 30%

Au moins 2
catégories
professionnelles
différentes

CPTS Feuilles d’émargement

Revue de dossiers patients en
réunion de concertation
pluridisciplinaire

Local Oui Oui 0

3 réunions
pluriprofessionn
elles par an
avec au moins 3
catégories
professionnelles
différentes

CPTS Feuilles d’émargement
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Envoi d’un bulletin d’information
en santé à destination du public Local OUI OUI 0 4 12

Maintien
de 12 par
an

12 6 CPTS Communication des
bulletins

Envoi d’un bulletin d’information
en santé à destination des
professionnels

Local OUI OUI 0 6 CPTS Communication des
bulletins

Bon usage des médicaments et
antibiorésistance Local NON NON 0 Diffusion

Adhésion à
l’association
ABUM et
communicatio
n

1 sensibilisation
des PS CPTS Comptes rendus et

informations transmises

Dermatoscopie et télé expertises Local OUI OUI
1 achat de
matériel et 1
personne
formée

Evaluer 100 %
des télé expertises CPTS Evaluation qualitative

des téléexpertises

Suivi épidémique Grippe Covid VRS Local NON NON

Relais
hebdomadaires
pendant les
périodes
épidémiques

CPTS Attestation

Veille sur les recommandations HAS
et Sociétés savantes,
(SFMG,CMG,CNGE,ANSM, SPILF)

Local OUI OUI
5

transmission des
informations

CPTS CR et bonnes pratiques

Tester les connaissances des PS
sur l’éco-soins (règles d’hygiène,
destruction des déchets…)

Local NON NON
1 test sur les
solutions hydro
alcooliques

CPTS Résultats du test
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MISSION COMPLEMENTAIRE EN FAVEUR DE L’ACCOMPAGNEMENT DES PROFESSIONNELS DE SANTE SUR LE
TERRITOIRE

Indicateur

Niveau
de
définiti
on

(nation
al /
local)

Prise en
compte
de
l’indicate
ur pour le
financem
ent
variable?

(oui /
non)

Prise en
compte
de
l’atteinte
partielle ?

(oui / non)

Donnée de
référence
(année N)

Objectif
N+1

Objectif
N+2

Objectif
N+3 Objectif N+4 Objectif N+5

Source
des
données

Pièce(s)
justificative(s)

Nombre de professionnels
accueillant des stagiaires toutes
professions confondues)

Local NON NON 0 Maintenir
l’existant

4
médecins
et 5 autres
catégories
médicales

7
8 toutes
catégories
confondues

Maintien 8
toutes
catégories
confondues

CPTS
Attestation sur
l’honneur du président
avec liste

Nombre d’étudiants accueillis sur le
territoire (par toutes catégories de
professions)

Local OUI OUI 0
4
médecins
et 5 autres
PS

12 par
toutes
catégor
ies de
PS

15 toutes
catégories
confondues

15 toutes
catégories
confondues

CPTS
Attestation sur
l’honneur du président
avec liste

Référencement des Maîtres de
stage et promotion de l’exercice
coordonné

Local OUI OUI 0 Cartographie en
ligne CPTS Facture + lien

Guide de l’installation Local NON NON Mise à jour Maintien et mise
à jour CPTS

Disponibilité du guide
sur internet ou
newsletters

Annuaire territorial des personnes
ressources pour l’accompagnement
des populations

Local NON NON 0 Réalisa
tion

Complété
avec médical
et médico-
social

Diffusion CPTS
Attestation sur
l’honneur de
distribution
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Participation à un forum des
métiers Local OUI OUI

3
professionnels
de santé de 3
catégories
différentes

Participations à
2 forums CPTS Attestation sur

l’honneur

Nombre de cours dispensés en
milieu secondaire, universitaire en
lien avec la filière excellence sur le
territoire

Local NON NON 0 5 Maintie
n : 5 Maintien : 5 Maintien 5 CPTS

Attestations sur
l’honneur

Nombre de participation à une
thèse de doctorat, mémoire ou
travail de recherche

Local NON NON 0 2 Maintie
n : 2 3 Maintien 3 CPTS Premières de

couverture

Santé mentale des professionnels
de santé du territoire Local OUI OUI 0

100 % des
adhérents sondés CPTS

Questionnaire, taux de
participation et étude
qualitative

Promotion et acculturation de la
CPTS Local NON NON

Badges ou
macarons remis
aux adhérents

CPTS Nombre de badges
délivrés

Accompagnement des nouveaux
professionnels du territoire Local NON NON 2 PS CPTS

Attestation sur
l’honneur partagée par
l’accueillant et l’accueilli

Comprendre les problématiques
de chacun : Vis ma vie Local NON NON

4 professionnels
différents CPTS

Fiche action, taux de
participation et
questionnaire de
satisfaction
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Annexe 5 :
Liste des membres de la communauté professionnelle adhérents au 01/02/2025

Nom/Prénom Profession Commune d'exercice
BERTEAUX BEATRICE MEDECIN COORDINATRICEEHPAD BOHAIN
CAUWET VINCENT MG BOHAIN
CHEVALIER
ELEONORE

MG Bohain
COUSIN FRANCOIS MG BEAUREVOIR
DUCROCQ JEAN
MICHEL

MG BOHAIN
GHEWY FREDERIC MG FRESNOY LE GRAND
GHEWY LAURENCE MG FRESNOY LE GRAND
GODET JULIEN MG BOHAIN
LIONMARIE CLAUDE MG RETRAITE BOHAIN
MAUDENS CATHERINE MG BOHAIN
MILLET ETIENNE MG BUSIGNY
NIORT ROBERT MG RETRAITE BOHAIN
REMY DOMINIQUE MG FRESNOY LE GRAND
SZYPURA APOLLINE MG BEAUREVOIR
VANDEVILLE ERIC MG VENDHUILE
WELMENTWILLIAM MG REMPLACANT BOHAIN
DELECOURTMYRIAM ADJOINT PHARMACIEHEURLIER FRESNOY LE GRAND
DELEPOULLEANNE
SOPHIE

PHARMACIEN PHARMACIEDES 2 VILLAGES BUSIGNY
DEVRIERE SYLVIE PHARMACIEN LESDINS
DHIRSONMELANIE PHARMACIEN BOHAIN
GUYOT CATHERINE PHARMACIEN BOHAIN
HEURLIER SOPHIE PHARMACIEN FRESNOY LE GRAND
IDEE CLAUDINE PHARMACIEN RETRAITE BOHAIN
IDEE PHILIPPE PHARMACIEN RETRAITE BOHAIN
LAURET PATRICIA PHARMACIEN FRESNOY LE GRAND
LE BRAS CAROLE PHARMACIEN BOHAIN
LEVEAUX FLORENCE PHARMACIEN BOHAIN
NICA IRINA GABRIELA PHARMACIEN SAINT SOUPLET
PELERINMELANIE PHARMACIEN SALARIE FRESNOY-LE-GRAND
Lenglet Sabrina PHARMACIEN BEAUREVOIR
SEVIN SOPHIE PHARMACIEN SEBONCOURT
TALMAMARIE ANNE PHARMACIEN PHARMACIEDES 2 VILLAGES BUSIGNY
VAN INGHELANDT
ANNE

PHARMACIEN LE CATELET
MOITY CELESTINE CHIRURGIEN DENTISTE FRESNOY LE GRAND
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Nom/Prénom Profession Commune d'exercice
MOITY FREDERIC CHIRURGIEN DENTISTE FRESNOY LE GRAND
SALOME DAMIEN CHIRURGIEN DENTISTE FRESNOY LE GRAND
AUVRAY ISABELLE IDE MARETZ
BOCQUILLONLAURE IDE SAINT SOUPLET
CAUET AMELIA IDE ASALEE BOHAIN
DAMIENS NADEGE IDE SALARIEE VAUX ANDIGNY
DELAPLACE
CHRISTELLE

IDE BOHAIN
DenhezColpaert
Aurélie

IDE Saint Souplet
DEVILLERS CAROLINE IDE CDS BOHAIN BOHAIN
DUCATTEAULUCIE IDE MARETZ
DUPAS CLAIRE IDE BUSIGNY
FAGNIOT ROMAIN IDE BOHAIN
FRANCOIS KAREN IDE MONTBREHAIN
GARDIEN PENELOPE IDE CDS BOHAIN BOHAIN
GODBILLE NOEMIE IDE BUSIGNY
LAMBERT PAULINE IDE REMPLACANTE MONTBREHAIN
LONCLE CHRISTINE IDE MONTBREHAIN
MARAT PAULINE IDE CDS BOHAIN BOHAIN
PETOUX NATHALIE IDE BOHAIN
SALINGUE AURELIE IDE ASALEE BEAUREVOIR
SEGARD CHANTAL IDE CDS BOHAIN BOHAIN
Wadbled Aurélie IDE GOUY
DEGREVEMARINE MK BOHAIN
LEGRANDDAVID MK BOHAIN
MILLOTMARIANNE MK BOHAIN
MOREAU VINCENT MK FRESNOY LE GRAND
RAUDE YVES MK BOHAIN
DELEPORTE
AMANDINE

PEDICURE BOHAIN
ROUXMICKAEL PEDICURE BOHAIN
DECOSTER EMILE ORTHOPHONISTE BOHAIN
LETARDMARGERIE ORTHOPTISTE FRESNOY-LE-GRAND
LONCLE ALICIA ORTHOPTISTE FRESNOY LE GRAND
QUIQUEREZ ALICE SAGE FEMME BOHAIN
Maudens Emanuelle BIOLOGISTE BOHAIN
DREMAUXMAXENCE DIETETICIEN MARETZ
PIOT REMI DIRECTEUR CH PRIVE ST-CLAUDE SAINT-QUENTIN
DELALIEUMYLENE DIRECTRICE EHPAD BOHAIN
DUBAR NATHALIE DIRECTRICE ADJOINTECLINIQUE DES HETRES LE CATEAU-CAMBRESIS
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Nom/Prénom Profession Commune d'exercice
CAYREL CHARLES CHEF D’ETABLISSEMENTLYCEE PRIVE SAINTE-SOPHIE

BOHAIN

HEURLIER CYRIL PRESTATAIRE ECHOMEDICAL FRESNOY-LE-GRAND
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