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ALCES AUX SOINS ENTRETTEN QUESTECHS A VENIR
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La parole a...

Deux specialistes nous font partager leurs réflexions et propositions.

« Séduire par l'optimisme»

Didier Sapy,
directeur général de la Fnagpa (1)

otre région, & la fois vaste, dynamique

Npt riche, regroupe tous les rypes de
{{ territoires, Comme parfout en France, la
question du vielllizzement doit ftre analysée avec
recul. Dire qu'un départerment comme le Canzal
est wieillissant parce qu'il enregistre un pourcen-
tage £levé de personnes figées ne donne pas forcé-
ment d'indications pertinentes en termes de sol-
licitations de I'offre sanitaire &t médico-sociale, Le
Rhéne, comgidéré comme un départernent “jeune”,
doit par exemple faire face 3 des besoins quantita-
tifs de la population igée plus importants que le
Cantal. Le territoire est une notion trés importante.
D'une part, parce qu'il est synonyme d'opportuni-
tés pour I'action et Finnovation. D'autre part, parce
fque nous avons besoin de professionnels ef phis
largement d'interlocutenrs de proximite, notam-
ment en termes d'information.
Depuis za création, le sidge social de la Fnagpa est
basé dans la metrepole de Lyon. Mais dang notre
pays trés centralisé, les administrations continuert
«'adresser leurs courriers @ nos bureaux parisiens.
Maotre fédération, qui compte aujourd hui prés
e soo adhérents et 48 salariés, a fété ses 25 ans
211 juitt dernder lors du Géronforum & Fréjus qul
avart pour théme *Séduire par 'optimizme”. Notre
secteur s'est beaucoup professionnalisé, il offre
e nombreux atouts, Mais il v a malheureuse-
tment un immense décalage entre le savoir-faire
wt le fatre-gavoir. Nous devons apprendre 3 nos
adhérents & communiquer autrement. Les admi-
mistrations ont spuvent une image dégradée de
nos établissements et services, d'oli un mangue
dde congidération. Communigquer autrernent ne
‘pourra que nous aider a obtenir davantage de
Teconnaissance et donc i mieux négocier. » #

(1) Féddrakion wationnle menle ef gualité de vie dis persomnes
agées.

« Laisser émerger les besoins»

Bernadette Devictor,
présidente de la Conférence nationade de sanké (1b

-

ver [avenement des prandes régions,

Alr dicoupage des niveaus territoriaux
« de concertation doit ére plus fin. En
Anrvergne Bhine-Alpes, nous avions chodsi des
territoires plus grands que le département mais,
4 I'heure du bilan, cet échelon parait inadapté. 11
<3t poasible que nous aboutissions 3 un niveau de
woncertation = le territoire de démocratie sanitaive
— départemental avec des territoires de gouver
nance partagée infra-départementa.
La loi du 26 janvier 2016 a introduit plusieurs
types de tetritoites : ceux des groupements
hospitaliers de termtome, cous des communautés
professionnelles territoriales de santé, ceux de
la démocratie sanitaire, ceux des plates-formes
tercitorales d'appui, ceux de la peychiatrie... qui
ne s superposent pas les uns aux autres, ce qui
nécesgitera de trouver le ou les bons maillages.
Mous serons par ailleurs vigilants face & la tentation
qui pourrait &tre celle de FEtar de recentraliser le
pouvair sur les questions de santé, Dans la grande
Tégion Auvergne-Rhéme-Alpes, notre défi conzis-
tera & préserver une approche fine des probléma-
tiques des territofres. Le premier Projet régional de
santé déclinant de mameére précise Fensemmble des
actions 8 mener. Le futur schéma sera plus trans-

'I versal et sratégique. Nous devrons lzisser émerger

les hesning spécifiques des territoires et laisser

| les professionnels y apporter ez réponses lez plus

| adaptbes. Notre systéme de santé, bat sur 'offre,

odoit évoluer et se mettre en position de répondre

i aux besoins identifiés & un niveau géographique

hin, Ce qui impligue d'inventer de nouseaux mogdes
de collecte de données et de oreuser davantage Je
sujet des inégalités de santé. »

r:} f,guﬂamm_ﬁm;d-mu e I Conf¥rence régionale de o zan-
e Auzergne-Rkdne-Alpes [ARA), vice-prés.
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