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Article du 14-Oct -2004 par Françoise BLOCH-JANIN

Une réorganisation efficace

Des réseaux pour améliorer les pratiques et l'offre
de soins

En réunissant tous les acteurs impliqués dans la prise en charge
des patients, les réseaux, à condition de bien poser le cadre du
partenariat, permettent d'améliorer les pratiques et l'offre de soins.
Eclairage par le Pr Marie-Christine Hardy-Baylé (1).

Favoriser le partenariat  entre généralistes et  spécialistes (S.Toubon)

UNE DISTINCTION doit  être faite entre les réseaux primaires,  réseaux de proximité
réunissant  les professionnels qui assurent les soins,  dont  l'objectif  est d'améliorer la
qualité des soins,  et les réseaux secondaires, réseaux de coordination qui vont
assurer une optimisation du réseau de proximité avec pour objectif  de mieux
répondre aux difficultés que les praticiens rencontrent  dans leur pratique.  Un
protocole de collaboration mis en place avec les médecins généralistes peut
permettre, par exemple,  d'obtenir un avis spécialisé dans les meilleurs délais.

L'amélioration de la santé pensée et décidée par les professionnels.
Les partenariats dans le cadre d'un réseau devraient  permettre une
professionnalisation des décisions qui sont  prises pour mieux organiser l'offre de
soins.
A un niveau clinique, il s'agit  d'utiliser et de partager les connaissances implicites
des professionnels pour réfléchir à des questions très pratiques,  souvent négligées
par le savoir académique.  Et  ces interrogations sont  très nombreuses.  Par exemple :
sur quels critères s'appuyer pour hospitaliser un patient  ? Quels sont  les attendus
d'une hospitalisation ? Sont-ils les mêmes pour le médecin généraliste et le
psychiatre libéral,  pour le psychiatre hospitalier qui gère l'hospitalisation ? Sur quels
critères décider de prescrire des antidépresseurs,  de proposer une thérapie
cognitive,  un travail de psychothérapie ? Qui va informer le patient  et de quoi,
sachant que plusieurs professionnels sont  souvent requis pour un même malade ?
Que dire au patient  qui refuse de se faire soigner en psychiatrie ? Qu'est-ce qui
permet  de décider,  quand un patient  est hospitalisé,  de la nature du suivi
ambulatoire ? Qui peut  suivre un déprimé : un médecin généraliste,  un psychiatre,
un psychologue ?
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C'est en effet  aux professionnels de santé de chercher eux-mêmes les réponses,
faute de quoi ces dernières risquent  de venir « d'ailleurs », et sans la réflexion
clinique qui s'impose. 

Des réseaux thématisés ou de prise en charge spécifique.
Certains réseaux sont  thématisés.  A partir d'une réflexion exercée sur un thème
précis,  comme celui de la rationalisation de l'offre de soins aux patients suicidants,
les partenariats sont  établis pour proposer le meilleur dispositif  de prévention, de
prise en charge et de suivi des patients.  Mais il arrive souvent que,  une fois la
coordination entre tous les acteurs bien assurée, la réflexion s'élargisse à d'autres
thèmes.
Il existe un deuxième type de réseau, très différent  dans sa conception et ses
objectifs,  qui a pour but  une prise en charge spécifique. Dans ce cas, il s'agit  d'offrir
une nouvelle prestation pour améliorer une certaine modalité de prise en charge qui
paraît  insuffisante.
En psychiatrie,  il existe un certain nombre de réseaux de prise en charge spécifique
comme le réseau de santé Prepsy,  qui propose un service pivot  entre l'hôpital, la
médecine de ville et les acteurs locaux, afin de détecter précocement  la
schizophrénie et d'aider à l'élaboration du projet de soins pour le patient.

Le réseau de coordination Yvelines Sud.
Le réseau de promotion pour la santé mentale dans les Yvelines Sud a été créé en
1999. Il s'agit  d'un réseau de coordination où tous les protocoles organisationnels
mis en place se conçoivent  au sein de groupes de travail. Le premier groupe de
travail du réseau Yvelines Sud cherchait  à améliorer la prise en charge des déprimés
et les réflexions ont  abouti à la mise en place d'un nouveau dispositif  d'offre de
soins : les consultations d'avis spécialisés et de suivis conjoints.
L'objectif  était  de répondre dans des délais très brefs à la demande d'avis spécialisé
du médecin généraliste et de mettre en place un partenariat entre médecin
généraliste et spécialiste pour définir le projet de soin et son suivi.
Le succès a été immédiat.  Aujourd'hui, de 200 à 500 patients sont  vus chaque
année,  dont  certains viennent  directement  à la consultation spécialisée (le médecin
généraliste est alors inclus dans le partenariat en 2e intention). Ce dispositif,  créé
initialement  pour répondre aux difficultés du médecin généraliste,  a ainsi dévoilé une
insuffisance de moyens offerts aux patients,  notamment  en termes de
psychothérapie. D'où un travail en partenariat avec des psychologues libéraux pour
mettre au point un schéma permettant  le remboursement de psychothérapies en
ville. Le montage du protocole a demandé trois ans de travail, l'agrément  a été
obtenu et l'expérience, sur 50 patients,  vient  de démarrer, expérience d'un nouveau
type de partenariat avec des conséquences sur le devenir du patient  et sur l'exercice
du métier de psychologue,  ainsi que sur l'instauration de liens entre médecin
généraliste,  psychiatre et psychologue.  
Le suivi de ces 50 malades sur trois ans va permettre d'évaluer la prise de décision
initiale, le projet de soin,  et de répondre à de multiples questions cliniques, par
exemple pourquoi choisir une psychanalyse plutôt qu'une thérapie cognitivo-
comportementale,  un traitement  médicamenteux ou une thérapie systémique pour
traiter ces malades,  observer quelle est la place de la rémunération de la
psychothérapie par le patient.
Faisant  suite à ces réflexions et considérant que d'autres traitements psychologiques
n'étaient  peut -être pas suffisamment  développés dans le territoire de santé,  deux
autres groupes de travail ont  été créés,  l'un sur les thérapies cognitivo-
comportementales,  l'autre sur les thérapies systémiques.
Enfin,  un projet important,  mené dans le cadre du réseau, est de réunir tous les 
établissements de santé,  en l'occurrence l'établissement  de soins spécialisés
Charcot, l'hôpital général de Lafaille, l'institut (mutualiste) Marcel Rivière et la
clinique privée (clinique des Yvelines),  afin de formaliser des circuits d'urgence des
systèmes d'hospitalisation totalement  innovants à partir desquels se déclinent les
projets de chaque service.

>Dr FRANÇOISE BLOCH-JANIN.

D'après un entretien avec le Pr Marie-Christ ine Hardy,  centre hospitalier de Versailles,
réseau pour la santé mentale dans les Yvelines sud (RPSM 78).
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