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INTRODUCTION

La cellule d’animation régionale de soins palliatifs et d'accompagnement de Nouvelle-
Aquitaine, nommeée CAPalliatif, participe « a la structuration, a l'organisation et au
développement de la filiéere palliative et de 'accompagnement de la fin de vie »
(Instruction N° DGOS/R4/2022/252 du 30 novembre 2022 relative au cadre d’'orientation
national des cellules d'animation régionale de soins palliatifs).

Financée par 'ARS Nouvelle-Aquitaine et portée par la Maison de Santé Marie Galene,
CAPalliatif intervient depuis février 2016, sur les 12 départements néo-aquitains, afin de
soutenir et de promouvoir les soins palliatifs et d'accompagnement aupres du grand
public (patients, proches, aidants) et des acteurs des soins palliatifs (professionnels
libéraux, professionnels des structures sanitaires, sociales et médico-sociales, bénévoles
d'accompagnement). Elle assure un role de médiateur, de fédérateur facilitant la cohésion
et les dynamiques de collaboration en lien avec les instances nationales et régionales.

Suite a l'instruction publiée par la DGOS le 30 novembre 2022, la cellule a été pérennisée.
Les moyens alloués ont été augmentés permettant notamment de renforcer I'équipe
salariée et d'assurer les missions socles.

2025...

Organisation de la Journée
régionale des soins palliatifs

Finalisation du diagnostic
régional

Rédaction de la synthese
régionale

Choix du prestataire du
nouveau site internet

) WEBINAR
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ORGANISATION
DE LA CELLULE

La cellule CAPalliatif est financée exclusivement par 'ARS Nouvelle-Aquitaine au moyen
de crédits FIR alloués a la Maison de Santé Marie Galene a hauteur de 359 228 €.
Elle est composée :

o d'une équipe salariée correspondant a 3.75 ETP

o d’'une gouvernance comprenant un COPIL restreint et un COPIL élargi

Le COPIL restreint Le COPIL élargi
10 membres 35 membres
Oriente les missions de la cellule Espace de concertation et d’échanges
Détermine les objectifs prioritaires des représentants de la filiere
et le plan d'actions palliative

Est aussi membre du COPIL élargi

RoF
(N

L'équipe salariée

Composée de 3.75 ETP :
- Une IDE coordinatrice a 0,8 ETP
- Une chargée de communication a 0,8 ETP
- Deux chargées de mission a 1,75 ETP
- Un médecin a 0.4 ETP

Assure la mise en ceuvre des actions définies par le COPIL restreint

CAPalliatif 03!
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LA GOUVERNANCE

Le COPIL restreint

Le COPIL restreint est composé de 10 représentants (Annexe) et de |'équipe salariée.
En 2025, 3 COPIL restreints se sont tenus.

Le COPIL élargi

Instauré en 2024, le COPIL élargi est composé des membres du COPIL restreint auxquels
s'ajoutent 25 membres supplémentaires : LISP/USP/EMSP, URPS, FHF, ESMS, ERENA,
FEHAP, France Asso Santé NA, FHP, représentants des bénévoles, des CPTS et des ESMS.

Il s'est réuni une fois en 2025.

L'EQUIPE SALARIEE

L'année 2025 a été marquée par l'arrivée de la nouvelle infirmiére coordinatrice en février.
Le poste de référent médical fléché pour I'année 2025 a été pourvu en fin d'année, avec
une prise de poste en janvier 2026. Le poste de chargé.e de mission appuis territoriaux n'a
pas été pourvu dans lattente de la validation du projet au niveau régional : les
recrutements seront lancés en 2026.

CAPalliatif oY

Nouvelle-Aquitaine)




LES COMMISSIONS ET
LES GROUPES DE TRAVAIL

Les commissions et les groupes de travail viennent structurer l'activité de la cellule et
répondre aux missions socles des cellules d'animation régionale.

LES COMMISSIONS

Les commissions sont investies par des membres du COPIL élargi et se réunissent
régulierement dans I'année. Elles contribuent et soutiennent la mise en ceuvre du plan
d'actions de la cellule. En 2025, la cellule compte 2 commissions :

La commission “Diagnostic et filieres territoriales” est composée
de 10 membres : ARS NA, MSPB Bagatelle, CH Mont de Marsan,
Hopitaux du grand Cognac, FEHAP, Maison de santé Marie Galene,
URPS IDEL et PalliaLim.

N\

Commission Elle s'est réunie 3 fois en 2025 pour suivre la réalisation des
“Diagnostic territorial” diagnostics régional et territoriaux et poursuivre la réflexion sur la
structuration des filieres territoriales.

La commission “Communication” est composée de 10 membres :

ARS NA, CHU de Bordeaux, Centre Médical Annie Enia; Hopitaux / .
du grand Cognac, SMR Le Nid Béarnais, URPS IDEL, DAC 40, CHI

Mont et Barrages. =
Elle s'est réunie 4 fois en 2025. Son objectif est de garantir la Commission
cohérence et la pertinence de I'information diffusée dans le respect “Communication”

de la ligne éditoriale définie par CAPalliatif.

LES GROUPES DE TRAVAIL

Pour répondre aux besoins des acteurs de terrain, la cellule peut initier ou soutenir la
création de groupes de travail, ouverts aux professionnels et bénévoles hors COPIL. Ces
groupes de travail créent un espace d’échanges entre acteurs régionaux afin d’essayer de
répondre aux problématiques de terrain. Des experts peuvent étre sollicités au besoin.

Le groupe de travail “bénévoles d’accompagnement” s'est réuni 1 fois et a été suspendu
temporairement du fait de sous-effectif des membres de la cellule sur I'année.

En tant qu'acteur régional, la cellule peut également étre invitée a participer a des
groupes de travail aux niveaux régional, national et européen : projet européen HENKO
NET, ESEA - rencontre parcours patients soins palliatifs, etc.

CAPalliatif 05!

~ Nouvelle-Aquitaine



LES PARTENAIRES
PRIVILEGIES

REPUBLIQUE g r
FRANCAISE

@ D Agence Régionale de Santé
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L'ARS NOUVELLE-AQUITAINE Heie

Financée par le fonds d'intervention régional (FIR) de I'ARS Nouvelle-Aquitaine, CAPalliatif
bénéficie d'un partenariat étroit avec I'Agence. Ce partenariat est matérialisé par un
Contrat Pluriannuel d'Objectifs et de Moyens. Ce CPOM fixe les objectifs prioritaires au
sein du cadre national d'orientation prévu par l'instruction du 30 novembre 2022.

En février 2024, un CPOM a été conclu pour la période 2024-2026 et signé entre la
Maison de Santé Marie Galene et I'ARS Nouvelle-Aquitaine en mars 2024. Du fait du
renforcement de I'équipe acté en fin d'année 2024, le CPOM a été modifié par voie
d'avenants.

Le 3éme Dialogue de Gestion Unique de la cellule s’est tenu le 26 juin 2025.

L'équipe salariée travaille en collaboration réguliere avec les référents soins palliatifs de
I’ARS Nouvelle-Aquitaine par le biais de réunions bi-mensuelles (20 réunions en 2025).
Ces réunions permettent d'échanger sur I'avancée des travaux de la cellule, les enjeux et
les initiatives identifiés sur la région et de faire remonter les réalités de terrain.

L'équipe salariée est également associée aux déploiements des projets pilotés par I'ARS
en participant a des groupes de travail. Cette année, elle a collaboré avec I'ARS sur le
lancement de I'enquéte pour la reconnaissance des LISP et le développement de
I'offre HDJ Médecine Palliative.

/| AY

Restitution des
reconnaissances
LISP aupres des
Délégations

Réunion régionale
sur les
HDJ Médecine

Départementales
de I'ARS
en Octobre 2025

Palliative
en Mars 2025
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LES CELLULES D'ANIMATION REGIONALE
DE SOINS PALLIATIFS

CAPalliatif est en lien avec I'ensemble des cellules
régionales, aujourd’hui au nombre de 14. Ces échanges
réguliers permettent de partager les expériences de terrain,
de mettre en commun des informations et d’harmoniser les

outils.
| = En 2025, plusieurs sujets ont fait I'objet de groupes de
o % travail : la communication, la création des filiéres
N — territoriales, la formation, les indicateurs et les LISP. Il y
s @ €galement eu 10 réunions d'échanges sur des sujets plus
. wmmd  généraux ainsi qu'une Journée nationale le 01/04/2025.
.. ]

LE CENTRE NATIONAL DES SOINS PALLIATIFS
ET DE LA FIN DE VIE

Le CNSPFV est un partenaire privilégié de l'ensemble des
cellules régionales. Ces dernieres peuvent participer aux
groupes de travail proposés par le centre pour aider a la °
diffusion de la culture palliative. En 2025, 3 réunions d’échanges
avec le centre ont eu lieu.
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LE MINISTERE DE LA SANTE
DIRECTION GENERALE DE L'OFFRE DES

SOINS

Ex La DGOS est en lien régulier avec I'ensemble des Cellules
MINISTERE _ d'’Animation Régionales. Lors de la Journée régionale Soins
DU TRAVAIL, DE LA SANTE, I .

DES SOLIDARITES Palliatifs, organisée par la cellule le 4 novembre 2025, la
ET DES FAMILLES DGOS est intervenue en pléniére afin de présenter les
Liberté . . s . /

ol actions conduites dans le cadre de la “Stratégie décennale

des soins palliatifs et d'accompagnement”.
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MISSIONS
ET ACTIONS

L'activité de la cellule s'organise autour de 3 grandes missions, définies par l'instruction du
30 novembre 2022.

DIAGNOSTIC TERRITORIAL

Recenser l'ensemble des ressources et expertises
disponibles sur le territoire afin de rendre le plus
lisible possible Il'offre de soins palliatifs et
d’accompagnement de la fin de vie en Nouvelle-
Aquitaine.

Débuté fin 2023, le diagnostic territorial s'est poursuivi et
a été finalisé en 2025.

Mobiliser, fédérer et soutenir les acteurs de
soins palliatifs de Nouvelle-Aquitaine dans
leurs activités, leurs projets et leurs
besoins.

ANIMATION TERRITORIALE ﬁ
£

el

FORMATION ET INFORMATION

|

N—— Diffuser la culture et la démarche palliatives
aupres de I'ensemble des professionnels, aider et
soutenir l'organisation de formations, informer le

grand public sur les soins palliatifs et la fin de vie.

CAPalliatif OB

Nouvelle-Aquitaine)



DIAGNOSTIC TERRITORIAL

UN VASTE TERRITOIRE

La Nouvelle - Aquitaine regroupe 12 départements pour une superficie de 84100 km?,
soit la plus grande région de France. C'est également la 3éme plus peuplée avec 6
millions d’habitants (Chiffre INSEE en 2021). Elle compte comme structures de soins
palliatifs (autorisés et reconnus en 2026) :

..........

683 LISP

et

16 Associations
+ antennes

CAPalliatif 09
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REALISATION DU DIAGNOSTIC REGIONAL

En 2025, CAPalliatif a poursuivi le diagnostic sur les 12 départements sur l'offre de soins
sanitaires en Nouvelle-Aquitaine, en vue d'initier la structuration des filieres territoriales
de soins palliatifs sur la région.

Rappel méthodologique

La méthodologie a été validée par la commission “Diagnostic territorial” en 2023 :
o Lettre de cadrage, recueil des données, trames des enquétes, guides d'entretien,
restitution
o Entretiens préalables avec les 12 DD de 'ARS NA
o Cibles : USP EMSP, HAD, LISP et ERRSPP

Biais
e Recueil de données déclaratives

e Temporalité : entretiens effectués de janvier 2024 a juillet 2025
» Disponibilité de certaines équipes (sous effectif, etc.)

Résultats

Les rencontres ont eu lieu de janvier 2024 a juillet 2025, avec réalisation de 148
entretiens, dont 72 entretiens en présentiel et 76 entretiens en distanciel, soit la
mobilisation de 449 professionnels.

Ce diagnostic a été co-construit avec les acteurs.

Il identifie les ressources, les besoins, les forces et les freins des organisations en place, les
leviers mobilisables et les actions a conduire ainsi que des éléments d'analyse prospective.

Il a servi de base pour rédiger une synthese régionale présentant les résultats de ce
diagnostic ainsi que les pistes de travail découlant de cette synthese.

CAPalliatif 710
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SYNTHESE REGIONALE 2025

Syntheése de I'offre de soin palliative : quelques données

rencontrés

64 professionnels
rencontrés

Nombre professionnels

Gradation

Niveau 3

Expertise - Formation
Structures bien identifiées
Bonne articulation avec les acteurs

Expertise - Formation

Difficultés a faire des entrées le week-end ou la nuit
1 département non doté d'USP

Hausse des files actives

144 professionnels Niveau Permanence de la réponse assurée g .
: N . e . EMSP souvent sollicitées trop tardivement
rencontrés la3 Intervention des EMSP, en majorité, en intra et extra Aefm oTF .
o Délais d'intervention plus long en extra
hospitalier
R 7 professionnels Niveau Expertise - Formation Problématiques de déplacement
rencontrés la3 Structures supra-territoriales bien identifiées (moyen, distance, etc.)
. . . . . o Prises en charge de niveau 3
158 professionnels Niveau Personnels formés ou acculturés aux soins palliatifs i e
| . o . pour une majorité des services porteurs de LISP
rencontrés 2a3 Acces a des soins de supports - 2 .
Difficultés de cotation
76 professionnels Niveau Bonne articulation avec les acteurs du domicile Hausse des situations de vulnérabilité
rencontrés 2a3 38 % en moyenne de prises en charge palliatives (précarité, isolement, etc.)

Groupe de travail
“Bénévoles
d'accompagnement”

Implantation d'associations sur les 12 départements

Rédaction de la synthese régionale

Inégalités d'acces et d'intervention sur certains
territoires, dans le secteur médico-social et au domicile
Difficultés d'attractivité et de recrutement

Une synthese régionale a été rédigée, suite aux données récoltées lors des échanges
avec les équipes. Elle est composée de 7 focus relatifs a I'offre de soin palliative et de 8
focus thématiques transversaux.

Cette synthese a été validée par I'ARS Nouvelle-Aquitaine.

Focus “Offres sanitaires et acteurs”

Focus Thématiques

Iy Focus
o’ @ Focus Parcours @ Urgences
Focus EMSP Focus USP »—o Focus Ressources
) @ Focus Usagers - (‘ ) Humaines
. T $a
@ e Couverture régionale - Offre régionale o Aidants
Focus LISP {* Continuité et permanence de la prise en charge B o . 5 Focus Associations
palliative Focus HDJ Focus Soutien aux %@/@ d’acteurs
e Parcours et gradation equipes — de soins palliatifs
e Missions expertise, formation et recherche .
= Focus Formation Focus
Recherche

Focus HAD @

Focus Pédiatrie Focus Bénévoles

@ Focus Moyens a disposition
d’accompagnement

CAPalliatif
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ETAT DES LIEUX DE L'OFFRE DE SOIN

Au travers de sa mission de diagnostic territorial, CAPalliatif a connaissance de
I'ensemble de l'offre en soins palliatifs et d’accompagnement de la région
(Annexe). Elle vise aussi a en améliorer la lisibilité et peut servir d’appui pour le
déploiement de nouvelles structures.

Déploiement des HDJ médecine palliative

En 2024, afin de développer l'offre d'HDJ médecine palliative de
Nouvelle-Aquitaine, I'ARS a labellisé 12 établissements dans 9
départements, portant le nombre d'HDJ a 13 sur la région.

En mars 2025, un second appel a candidatures a été lancé pour
compléter la couverture territoriale (Creuse, Charente Maritime nord,
Dordogne, Gironde, Vienne). Au décours de cet appel a candidatures,
5 établissements ont été labellisés, portant aujourd’hui le nombre
d'HDJ a 18 et permettant une couverture régionale compléte avec au
moins 1 HDJ par département.

Appuis territoriaux de soins palliatifs

En 2024, la cellule a contribué a la rédaction d'un cahier des charges
régional sur des astreintes territoriales soins palliatifs et a rédigé un
projet de fiche de poste de « Chargé(e) de missions - Appuis
territoriaux en soins palliatifs ».

Ce cahier des charges a été validé et publié en juillet 2025. Un Appel a
Projets a été lancé dans le méme temps afin d’identifier des
établissements porteurs avec un maximum de 15 territoires d'appui
territorial sur la région. La structuration de ces appuis territoriaux ainsi
que le recrutement du chargé.e de missions - Appuis territoriaux en
soins palliatifs ont été reportés a 2026.

Voisins et soins

Durant I'année 2025, la cellule a été sollicitée en lien -
avec I'"ARS NA pour donner son avis sur l'implantation VOIS!nS
future de “Voisins et Soins” en Nouvelle-Aquitaine. &SOIHS

CAPalliatif 2
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L'ANIMATION
TERRITORIALE

ACTIONS AUPRES DES PARTENAIRES

Dans le cadre de ces actions aupres et en collaboration avec ses partenaires, la cellule
peut étre amenée a intervenir aupres de professionnels, de bénévoles mais aussi aupres
du grand pubilic par le biais de tenue de stand avec mise a disposition de documentation,
d’intervention sur place ou lors de webinaires ou encore en participant aux groupes
d’'organisation. Cette année 2025 a été riche en évenements qui ont permis de construire
ou renforcer de nouveaux partenariats.

103
participants

:cdcay

Conseil départemental
de la citoyenneté et de
I'autonomie de la Gironde

LES LISP, QUELLE PLACE DANS LE PARCOURS
DESOIN ?
anges et

185
participants

Exposition
“Encore un peu”

Intervention sur les

Journée LISP
Soins Palliatifs

Soirées Cinéma débat

21 Mars 2025

Participation au GO
Tenue d'un stand
Mise a disposition de
documentation

Avril 2025

Financement via la
commission “Appel a
Projets” de 2024

Intervention sur les soins
palliatifs et I'offre de
soins de Gironde

URPS IDEL

Intervention sur les soins
palliatifs et 'offre de soins
de Nouvelle-Aquitaine

esea

Le numérique au
service des

parcours de soins
palliatifs

-

PETITS FRERES
DES PAUVRES

Fraternité régionale Sud-Ouest

CPTS

Nouvelle-Aquitaine

Ce

[6‘ Agora Lib’

ouvelle-Aquitaine

L

|
P
J

RESTER LIBRE ENSEMBLE

80
participants

LA LIGUE @
CONTRE
LE CANCE

REUNION PUBLIQUE

Regards croisés :
'accompagnement en soins
palliatifs et soins de support

Journée Partenaires
24 juin 2025

Tenue d'un stand
Mise a disposition de
documentation
Intervention sur une table
ronde

CAPalliatif
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So Days 2025 - Petits

Freres des Pauvres

Intervention sur les soins
palliatifs et 'offre de soins
de Nouvelle-Aquitaine

Webinaire - Enjeux et

pratiques en
Soins Palliatifs - 16
octobre 2025

Webinaire expliquant les

soins palliatifs et présentant

le parcours d'un patient en
Nouvelle-Aquitaine

Réunion publique
Ligue contre le cancer
CD 64
27 novembre 2025

Participation au GO et

représentation aux tables
rondes

&




LES PARTENAIRES DE LA CELLULE

Comme écrit précédemment, I'équipe a poursuivi sa coopération avec ses nombreux
partenaires : La ligue contre le cancer, 'Observatoire Régional des Urgences de Nouvelle-
Aquitaine, I'Institut Bergognié (Centre de Lutte Contre le Cancer), I'Estey Mutualité, la
CRSA, Agora'lib, etc. Cette année, nous avons pu rencontrer de nouveaux partenaires
dans le cadre d'organisation d’évenements ou de rencontres :

::cdca S =eseq
cicdcay shcmmane ~

LA LiSUE

||' Osous Les Dermiers S

PYRENEES-ATLANTIQUES

CAPalliatif vz
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ORGANISATION D'EVENEMENTS

Journée Régionale des soins palliatifs

Le 3 novembre 2025, CAPalliatif a organisée une journée gratuite avec le soutien et la
participation de I'ARS NA, en format hybride pour les professionnels du soins palliatifs et
les bénévoles d'accompagnement. Cette année, I'équipe a donc soutenu et réalisé :

Au

la création d'un Groupe d'Organisation (GO) comprenant 15 professionnels travaillant
dans les soins palliatifs (médecins, cadre de santé, infirmiers, psychologues,
secrétaires, IDEL, directeur d'établissement, bénévoles d'accompagnement),
représentant les 3 anciennes régions de la Nouvelle-Aquitaine,

I'animation du GO (12 réunions du 26 novembre 2024 au 14 octobre 2025), la gestion
de la logistique (salle, date, format, traiteur, budget, etc.),

la construction du programme (Annexes) et la préparation des animations des
interventions,

la gestion des inscriptions et de la communication,

la représentation de la cellule, I'animation et l'organisation le jour J.

Theme de I'année 2025 : Nouveaux défis en Nouvelle Aquitaine

JOURNEE REGIONALE SOINS PALLIATIFS

NOUVEAUX DEFIS
216 EN NOUVELLE-RQUITAINE

participants

146 en
présentiel

70 en

. o VEMBRE 2025
distanciel 4 NO OH-17H

. Participatit i
IMS Xavier Arnozan A
Avenue du Haut Lévéque Présentiel ou distanciel

ERRERTL Ouvert aux professionnels de santé
et aux bénévoles d'accompagnement
www.capalliatif.org

décours de cette journée, 38 questionnaires de satisfaction ont été

récupérés par l'équipe. Un nouveau GO a été constitué pour la Journée
Régionale de 2026 : la premiere réunion a eu lieu en Décembre 2025.

CAPalliatif
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LA FORMATION ET
L'INFORMATION

APPUI A LA DIFFUSION

Soutien a des événements de diffusion de la culture palliative

En 2025, la cellule a participé a différents groupes d’organisation (GO) afin de soutenir
des évenements participant a la diffusion de la culture palliative en Nouvelle-Aquitaine et
au niveau national.

PARTICIPATION A UN PROJET DE RECHERCHE EUROPEEN

WL ey
Sudoe

Le projet européen HENKO NET aspire a créer une communauté de savoirs pour
renforcer les systémes de prise en charge en soins palliatifs en donnant de I'essor a
innovation et en adoptant des technologies numériques novatrices qui
permettront la prise en charge des patients a domicile en continu et aussi dans le
milieu rural.

Un des résultats sera une plateforme basée sur l'intelligence artificielle pour la détection
précoce de besoins en soins palliatifs et 'anticipation d’événements non désirés.

CAPalliatif est partenaire associé a ce projet européen. A ce titre, la cellule participe a
plusieurs points d'étapes avec le Gérontopole Nouvelle-Aquitaine et est intervenue en
présentiel a deux reprises
e 28 janvier 2025 “Regards croisés - Le parcours du patient en soins palliatifs”
(Limoges)
e 19 Nov 2025 : “Intelligence artificielle et soins palliatifs : de I'idée a la durabilité”
(Bordeaux)

CAPalliatif il6
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LA COMMUNICATION

Mission essentielle et transversale, la communication permet de promouvoir les soins
palliatifs de la Nouvelle-Aquitaine. La cellule est un relai d'information (recrutement,
évenements, newsletters) pour I'ensemble des acteurs de soins palliatifs ainsi que pour les
partenaires régionaux et met a jour régulierement les données régionales (coordonnées,
cartographie). CAPalliatif diffuse également les actualités nationales.

En 2025, cela correspond a :

oI=mm NE

:?5 Tenvgls 4 webinaires 4 newletters
a plus ae envoyées aux 1 200
113 personnes contacts professionnels

1200 contacts

et 45 particuliers

®

2084 abonnés 3 616 visiteurs 646 abonnés
(+ 20 %) sur le site (+ 4,5 %)
(-22 %)

Cette année, la cellule a également participé a la création et la mise a jour d'un
livret commun des cellules régionales.

CAPalliatif 757

Nouvelle-Aquitaine)



WEBINAIRES

o WEBINAR Apres deux webinaires en 2024, la cellule a organisé 4

nouveaux webinaires sur des thématiques différentes afin de
4 webinaires chercher a répondre aux attentes et aux problématiques des

113 personnes professionnels du territoire.

le 22 Mai : “La place des rééducateurs en soins palliatifs”
18 participants

le 25 Juin : “Pratique de la gestion de l'anxiété

en soins palliatifs a domicile”
34 participants

le 16 Octobre : “Soins palliatifs et CPTS / AgoralLib”
28 participants

le 4 décembre : “DAC : Missions et articulations

avec les soins palliatifs ”
33 participants

SITE INTERNET %\M CAPall ,'atff

A\ Nouvelle-Aquitaine

En 2025 a également débuté la rédaction du nouveau cahier des charges pour la
refonte du site de la cellule. Un appel d'offre a été lancé en fin d'année et a abouti au
choix d'un prestataire. La refonte devrait commencé en 2026 pour une livraison a la fin du
premier semestre.
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PERSPECTIVES

Poursuite du
01. diagnostic régional

Poursuite du diagnostic régional aupres
des acteurs du médico-social, ler recours,
autres filieres etc.

02 Structuration des
o filieres territoriales

Appui a la structuration (gouvernance,
périmetre, etc.) et a [lanimation des
filieres territoriales avec les acteurs
locaux, sous le pilotage de [IARS
Nouvelle-Aquitaine.

03 Aide a la mise en place
e des appuis territoriaux

Recrutement d'un chargé de mission
“Appuis territoriaux” au premier semestre
2026 pour une coordination auprés des
établissements porteurs du dispositif.

04. Journée régionale

Organisation  d’'une  nouvelle  Journée
régionale des soins palliatifs de la Nouvelle-
Aquitaine le 3 novembre 2026, avec laide
d’'un Groupe d'Organisation (GO).

0 5 Refonte du site
e internet

Lancement de la refonte du site avec le
prestataire.

CAPalliatif 19
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Annexe composition COPIL

COPIL RESTREINT COPIL ELARGI

2 représentantes
ARS Nouvelle-Aquitaine

Institutionnel

6 représentants EMSP
5 représentants LISP
3 représentants USP

Sanitaire

3 représentants

Spirale
PalliaLim

. B . R Sanitaire
Maison de santé Marie Galéne
3 représentants associations
acteurs soins palliatifs
PalliAguitaine Association

1représentant FHF
1représentant FEHAP

1représentant FHP
1représentant FEHAP

Fédérations sanitaires

1représentant APF France
handicap Nouvelle-Aquitaine

Médico-social

1représentant URPS Chirurgiens-

1représentant URPS médecins

dentistes Ville
1représentant URPS orthophonistes
1représentant FEDAC DAC

1représentant ERENA

Espace éthique

libéraux Ville
1représentant URPS infirmiers
libéraux
1représensant ERRSPP Sanitaire

1représentant France Asso Santé

Patients- usagers

1représentant bénévoles

Association

CAPalliatif

Nouvelle -Aquitaine|
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Annexe Etat des lieux soins palliatifs

Associations BA

structures EMSP ERRSPP Espaces - Fédérations
(FIR) Ethiques

Départements Nb sites Nb Lits Nb USP Nb Lits
Charente 3 7 43 1 10 1 1 1
Charente Maritime 2 8 55 2 22 2 2 1
Correze 2 6 39 2 8 2 1 1
Creuse 1 6 33 0 0 1 1 1
Deux Sevres 2 6 46 1 12 2 1 1
Dordogne 3 10 49 1 12 3 1 1
Gironde 10 1 22 159 5 62 5 5 1 2
Haute Vienne 2 1 8 69 1 10 2 1 1 1
Landes 2 5 27 2 15 2 1 1
Lot et Garonne 3 5 38 1 10 1 1 1
Pyrénées Atlantiques 4 17 80 2 28 4 2 2
Vienne 1 1 5 45 1 10 2 1 1 1

TOTAUX

CAPalliatif 7]

Nouvelle-Aquitaine]



Annexe Programme journée régionale

Journée ré%ionale Soins palliatifs

“Nouveaux défis en Nouvelle-Aquitaine”

8h30 - Sh

9h05 - 10h30

CAPalliatif

Nouvelle-Aquitaine

)
@ Accueil

Ouverture

Equipe CAFalliatif - Cellule d'animation régionale
de soins palliatifs de Nouvelle-Aquitaine

Introduction nationale et

régionale

Temps national

Direction Générale de I'Offre de Soins

Temps régional

Agence Régionale de Santé de Nouvelle-Aquitaine

Restitution du diagnostic régional
CAPalliatif

Pl
@ Pause

Table ronde : “Filiéres territoriales :
Quelles perspectives en Nouvelle-
Aquitaine ?”

Modérateur : Maryse Garrabos - Médecin libéral et
Directrice médicale DAC 40

Stéphane Pasquet - CARESP, Cellule d’animation
régionale de soins palliatif de Bretagne

Nathalie Le Gall & Elisabeth Etcheberry & Pierre-Yves
Gilet - Médecin responsable, Cadre supérieure et
Directeur, Annie Enia Santé (64

Anne Cadier - Médecin, EMSP CH Cote Basque (64)
Monique Graciet - Présidente, Alliance 64

Nathalie Andureu & Christelle Emerit - Médecin et IDE,

EMSP de I'’Angoumois (16)

Pierre-Jean Lhopitault - Médecin HAD/EMSP, CH Tulle
(19)

Aude Tiphaine - Médecin, ERRSPP CHU Bordeaux (33)
Laurence Blanc & Giséle Barbier - Médecin et IDE,
ERRSPP “Colibri” CHU Poitiers (86)

!
!’ Repas

Table ronde : “Sensibilisation du
grand public”

Modérateur : Léa Peroni-Charraud - Responsable de
projet, Centre National des Soins Palliatifs et de Ia Fin
de Vie

Audrey Bidoret - Psychologue, ERSSPP CHU Bordeaux

Frédérique Drillaud - Anthropologue, Université de
Bordeaux-Montaigne

Catherine Renard & Bertrand Sardin - Formateurs
“Derniers Secours” Nouvelle-Aquitaine

o
WP Pause

Table ronde : “Nouvelles offres en
Nouvelle-Aquitaine”

Modérateur : Emmanuel de Lariviére - Médecin
responsable Péle palliatif, Marie Galene

Présentation d'un Hépital de Jour en soins palliatifs
Isabelle Masson & Vanessa Provost - Médecin et Cadre
de santé, EMSP/UTSP/HDJ GH de Saintes

Présentation d'un projet de Maison
d’accompagnement : “L'Ostalet” (47)

Sylvie Schoonberg & Frangoise Redoutey - Médecin et
Cadre, EMSP CH Agen-Nérac

Présentation de I'expérimentation HAD - ERI (Equipe
Rapide d’Intervention)

Anastasia Strizyk & Bénédicte Garnery - Directrice
stratégie et développement, FNEHAD & Médecin
praticien, HAD Bagatelle

Synthése de la journée
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CONTACT :

CAPalliatif
30 Rue Kléber
33200 Bordeaux

0557 29 59 33

contact@capalliatif.org
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