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N un « GPS » qui oriente les soignants, pour une meillleure prise en
@ : charge des patients vulnérables
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SWISS HOSPITALS for CONTEXTE Le réseau santeé pour tous ACTIVITES

* Avec I'accroissement des flux » Une réponse institutionnelle pour » Inclusion des données linguistiques
migratoires, comprendre I'Autre, a la garantir & chaque patient I'acceés a des patients dans DPA
. \ fois sur le plan linguistique, culturel et ' ité . , .

Les phénomeénes de oo éconpomi ug o ?ésente - des soins de qualite | + Développement d’un guide de

migration internationale niey de taille qou’r Iesp oianants * Un reseau pour la prise en charge bonnes pratiques pour le recours

posent d'importants défis AfG \ 40po/ o] J - ' des populations etrangeres et/ou en aux interprétes

: 4 qui . eneve, 40% de la population est situation précaire , . ,
aux systemes de sante, qul P +  Présentation du réseau lors de la

: , étrangere et : . iat i £
doivent s’adapter pour J Un projet interdepartemental et journées d’accueil obligatoire pour

répondre aux besoins de v 51% des patients des HUG sont interprofessionnel qui vise & : es nouveaux médecins:

SEULHIE de plus en plus etrangers, soit 190 nationalités v faciliter I'identification des développement et diffusion de
divers. v 40% sont non francophones. lis patients migrants/precaires et brochures destinées au personnel
Les inégalités sociales de parlent >80 langues et 1 sur 10 ne leurs besoins spécifiques

« Manifestations publiqgues sur le
theme du projet (bouillon de
cultures, ciné-diversite...)

santé s’accentuent, y parle pas du tout le francais v’ améliorer le recours des
compris dans les pays v En 2013, >34°000 consultations ont soignants aux ressources

développés. En Suisse, 14% été réalisées pour des patients sans « migrant friendly » (MFH) o | o
de la population est assurance-maladie et incapables de existant aux HUG » Creation d'un poste d'infirmiere

menacee par la pauvrete, financer leurs soins (patients PNF) v réduire les difficultés référente pour les patients
migrants/precaires (60% ETP),

fonctionnant comme case manager.

alors que 60% du systeme - Les soignants des HUG se sentent rencontrées par les soignants lors
de sante est financé par les souvent mal preparés pour faire de la prise en charge des patients
ménages face aux besoins de ces patients migrants/précaires

Pour assurer aux : - T L oy
populations précaires une Le Case I\/I\anager_n_ent sert a a,mAellorer la communication et la COOFd,InatIOH en_tre I_es d!fferents
&quité en matiére de santé e acteurs et a concilier leurs intéréts dans un processus commun, axe sur un objectif clairement

et d’'acces aux soins, les des équipes hospitaliéres: [RSALLLL aililishiEssEe ISRl i (Eulsl; _
systémes de santé devraient quels enjeux ? approuves par 'assemblée géenerale du Netzwerk Case Management Schweiz, 30 mars 2006.

A l'occasion de la Journée internationale

prendre en compte leurs des migrants, le Réseau Sant pour tous

vous invite a une projection exceptionnelle
du film Hippocrate de Thomas Lilti,
en marge de Ciné-Diversité.

besoins dans la planification
et la mise en ceuvre des
services de sante.

En Suisse, I'impact de la
diversité sociale,
économique et culturelle sur
la qualité et la securité des
SoiNsS commence a étre
mieux identifié

En 2002, la Confédération a
lancé le « Programme oasapar o180
Projection du film @ 19h

natlonal M|grat|0n et Santé . Auditoire Marcel Jenny, HUG HUG@ "
, . . . Entrée gratuite Hepitaux Universitaires de Gendve
sous |'égide de I'Office

fedéral de la sante publique
OFSP) RESULTATS

Dans la planification 2008- Entre mai 2013 et octobre 2014 (18 mois), l'infirmiére case manager est intervenue aupres des equipes, des patients, des
2013 de ce programme proches et du réseau exterieur :
I'OFSP a favorise le

développement d’hopitaux | o T , . |
«Migrant Friendly», - 19 patients hospitalises initialement comme « PNF » ont été re-assures ou transféres dans un autre canton garantissant

capables d'identifier et de leur soins, ce qui a généré une économie de plusieurs centaine de milliers de francs pour les HUG.

répondre aux besoins - ses interventions favorisent la prise de conscience, dans les équipes, des barrieres a la qualité des soins :

specifiques des patients v’ Difficultés de communication, barriére linguistique

migrants/précaires v' Surreprésentations culturelles, favorisant des réactions émotionnelles

v' Complexité des statuts administratifs et des situations sociales - statut PNF « par défaut »

v Mangue de connaissances des réseaux externes et des structures internes de relais ambulatoire

v Pression économique et de temps, favorisant une approche superficielle de la prise en charge qui demeure complexe

- 391 interventions aupres des equipes de soins, pour 140 patients différents

En 2014 ils sont devenus les
« Swiss Hospitals for
Equity »

- Effets du case management sur les équipes - augmentation de I'attention portée a :
_a trajectoire du patient et au risque de rupture du projet thérapeutique
_a réaction du patient (communication, douleur, implication dans sa prise en charge)

SWISS

HosrlTALs _a réaction du soignant (diminution des steréotypes, méconnaissance du reseau, barriere linguistique et culturelle)
FOR EQUITY |a résistance du systéme (méconnaissance du réseau, résistance aux changements)

Ensuring quality care for all

_a diversité des ressources internes a disposition
_'efficacité du travail en réseau

AN NN

Cing structures sont
financées dans le cadre de

cette initiative : CONCLUSIONS

Hopital universitaire de Bale /

Unido (Solothurner Spitaler AG
+ hopital cantonal d’Aarau) | | _ _ _
ATIKEES (Tl @sTeintoue  Les mouvements migratoires se sont encore accentues, liés a la crise mais surtout a I'accentuation des zones de conflits (Moyen-

universitaire de Zurich + hépital Orient, Afrigue sub-saharienne, Europe de I'Est...).

* Depuis 2008, avec la crise, les restrictions budgétaires ont eu un impact sur les services de santé dans plusieurs pays
europeens et ont restreint 'acces aux soins des populations les plus vulnérables .

pediatrique de Bale +hopital + Le succes des partis nationalistes augmente, favorisant I'émergence de sentiment s xénophobes. Ils peuvent avoir un impact

pediatrique de Sisse orientale )/ sur les professionnels de santé qui ont a prendre en charge une population de plus en plus diversifiés.

CHUV et HUG. - En facilitant leur prise en charge, le case management pour patient migrants et précaire ameliore la qualité des soins donnés aux

patients vulnérables et la satisfaction des equipes qui les soignent.

Pour en savoir plus : » |l est aussi cout-efficace : ce poste pourrait étre largement autofinance par l'identification des patients « assurables »

* « Etre les premiers pour vous » ... et pour tous. Les Swiss Hospitals for Equity s’engagent pour prodiguer des soins non

discriminatoires et de qualité a tous leurs patients
16¢ Journée Qualite- 5 décembre 2014 % m

B49 Hopitaux Universitaires de Geneve

Patricia Decalllet Lopez :
55.32700
*Sophie Durieux-Paillard: 23.342
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