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FORMS- France Assos Santé Occitanie 

Projet Label : droit des usagers de la santé 

 
REGION : Occitanie 
 
PORTEURS DE PROJET  
 

- Fédération Occitanie Roussillon des Maisons de Santé : Association 1901 membre 
actif d’AVEC Santé 
 

- France Assos Santé Occitanie : Délégation régional, Union Régionale des 
Associations Agréées du Système de Santé de l’UNAASS 

 
 
INTITULE DU PROJET  
 

Co-portage FORMS et France Assos Santé Occitanie de la démarche qualité en équipe 
pluriprofessionnelle coordonnée 
 
OBJECTIFS RESUMES  
 
la Fédération Occitanie Roussillon et France Assos Santé Occitanie ont développé un 
partenariat permettant de mêler leur savoir et savoir-faire pour proposer une démarche 
qualité transculturelle aux Maisons de santé Pluriprofessionnelles équipe de soins primaire 
voir communauté professionnelles territoriales de santé dès lors qu’elles seront mieux 
implanter sur les territoires. 
 

- La démarche qualité doit permettre une amélioration de la prise en charge des 
patients sur le volet de soins, le volet préventif et le volet éducation à la santé. Cette 
démarche vise à aider les équipes à ce que leur projet de santé trouve un impact 
positif dans le suivi des patients. 
 

Notre action commune vise à : 
 
1/ développer un guide méthodologique de la démarche qualité travaillé avec des experts 
professionnels de santé de l’exercice pluriprofessionnel (FORMS) et des Représentants des 
Usagers - RU (France Assos Santé Occitanie) 
 
2/ accompagner en binôme (RU, facilitateur : professionnels de santé expert en 
accompagnement d’équipes pluriprofessionnelles coordonnées) les équipes volontaires dans 
le processus de démarche qualité :  
STEP 1 démarche qualité fonctionnelle- au regard du guide méthodologique établit 
STEP 2 démarche qualité sur le parcours patient (méthodologie du patient traceur) 
développer la méthodologie du patient traceur : fondée sur le récit patient ayant vécu un 
parcours de soin complexe et inclure dans la démarche de coconstruction du plan d’action 
un Représentant des Usagers (RU) 
 
Objectifs secondaires : 

- Développer une culture commune autour de la connaissance de l’exercice 
pluriprofessionnel usager et Professionnels de Santé Libéraux 

- La démarche qualité est pourvoyeuse d’un questionnement sur la formation et 
l’information sur les devoirs et droits des patients et des PSL 

- La démarche qualité accompagnée par les représentants des usagers permettra de 
sensibiliser les équipes à l’intégration dans ses pratiques d’expérience de l’usagers  
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1. Le contexte 
 
L'origine (obligatoire) 
 

Quels sont les éléments qui ont fait émerger l'idée de ce projet ? Quels sont les besoins 
identifiés ? 

Plusieurs enjeux se sont regroupés pour créer ce projet 

D’abord l’enjeux majeur de l’intégration des usagers au sein des équipes 

pluriprofessionnelles coordonnées. Enjeu majeur que nos deux associations ont chercher à 

investir.  

France Assos Santé Occitanie a pour objectif l’intégration des RU dans la démarche projet 
des MSP et ESP, en amont et aval, à la démarche qualité des ESP et MSP 

Le peu d’acculturation des équipes à la place de l’usager et le peu d’outil qui leur sont 
conférés rend l’exercice difficile. 

De plus l’intégration d’usagers au sein des plus de 200 MSP sur le territoire Occitan est un 
enjeu de taille. 

La maturité trop faible des équipe jusqu’alors, qui étaient encore en recherche d’une 
structuration interne adéquate pour répondre aux besoins populationnels, était également un 
frein à l’intégration des usagers. En Occitanie 5% des équipes ont pu intégrer des usagers. 

Par ailleurs, rien au sein du premiers recours à ce jour ne règlemente l’intégration des RU.  

Et pourtant il y a un intérêt majeur à l’intégration des usagers dans un processus réflexif au 
sein de ces équipes qui doivent : 

- Développer des projets en faveur de la population et des besoins locaux. 

- Participer à des actions de santé publique 
- Participer à des actions de prévention, d’éducation pour la santé 
- Participer à des actions sociales 

Pour lesquels l’intégration de l’usager dans le processus de construction et 
d’évaluation serait d’une grande pertinence et d’une plus-value importante. 

Par ailleurs la FORMS via sa mission d’accompagnement est de plus en plus saisie par les 
équipes souhaitant améliorer leurs pratiques, développer leur démarche projet. 

 

La démarche qualité est encore peu explorée au sein des équipes de soin 
pluriprofessionnelles coordonnées ou du moins très peu formalisée. L’investissement de 
l’état est tel que le suivi des équipes et des projets parait être inévitable. L’impact attendu sur 
la population et l’attractivité peut être mesuré et surtout accompagné via la démarche qualité. 

Aussi, nous avons décidé de lier ces deux états de fait et d’intégrer au sein de la démarche 
qualité une dimension démocratie sanitaire, le savoir du RU représentant des usagers, et le 
savoir du professionnel de santé expert FORMS. 

Par ailleurs, nous proposerons une démarche qualité patients traceur aux équipes 
volontaires afin de développer la qualité des prises en charge autour du récit du patient, afin 
de prioriser dans la réflexion et l’évaluation des pratiques en santé le vécu patient.  
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La finalité (obligatoire) 
 

Quelle est la finalité du projet, les objectifs à atteindre ? Quelles sont les améliorations 
attendues ? 

La finalité de la démarche qualité en binôme RU et facilitateurs FORMS est de permettre : 

- Le développement des actions de santé publique et d’éducation à la santé et d’accès 
aux soins - construites avec les usagers et trouvant un réel impact sur les 
usagers de la MSP et du territoire 

- A l’équipe pluripro de rendre le patient co-constructeur de son parcours de 
santé.  

- La reconnaissance de la plus-value du regard de l’usager dans l’évaluation de la 
qualité des prises en charges et dans l’organisation de la réponse aux besoins 

-  

Les améliorations attendues sont multiples : 

- L’amélioration de la prise en charge des patients sur le volet de soins, le volet 
préventif et le volet éducation à la santé. Cette démarche vise à aider les équipes à 
ce que leur projet de santé trouve un impact positif dans le suivi des patients. 

- L’amélioration des prises en charges et du parcours en santé du patient 
- L’amélioration de l’accueil des patients et du respect de leur droit au sein des équipes 

pluriprofessionnelles coordonnées 
- L’amélioration pour l’équipe soignante de sa sensibilisation à la parole et au regard 

de l’usager concernant ses soins, sa santé et sa prise en charge. 

 

La description du projet (obligatoire) 
 

Quelles sont les actions envisagées pour atteindre les objectifs du projet ? Pour qui est-il 
destiné ? Quels sont les usagers cibles ? 

 

1/ développer un guide méthodologique de la démarche qualité travaillé co-construit avec 
des experts professionnels de santé de l’exercice pluriprofessionnel (facilitateurs FORMS) et 
des Représentants des Usagers - RU (France Assos Santé Occitanie) 
 
 A/ démarche qualité centrée sur l’accès aux soins, la prévention, l’éducation en 
santé, l’accès aux informations et la sécurisation des données patients. 

 

 B/ développement de la méthodologie du patient traceur en démarche qualité afin de 
centrer la démarche qualité autour de vécu patient sur son parcours de santé. Introduction 
du concept de patient co-constructeur de son parcours de santé au sein des équipes 
pluriprofessionnelles 

 
2/ accompagner en binôme (RU, facilitateur : professionnels de santé expert en 
accompagnement d’équipes pluriprofessionnelles coordonnées) les équipes volontaires dans 
le processus de démarche qualité :  
 
STEP 1 démarche qualité fonctionnelle- au regard du guide méthodologique établit 
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Accompagnement sur les volets d’évaluation et de développement de leurs actions vis-à-vis 
de la population. (éducation à la santé, projets de préventions, suivi des protocoles 
pluriprofessionnels, développement du suivi des plan personnalisés de santé. 
 
STEP 2 démarche qualité sur le parcours patient (méthodologie du patient traceur) 
développer la méthodologie du patient traceur : fondée sur le récit du patient ayant vécu un 
parcours de soin complexe et inclure dans la démarche de coconstruction du plan d’action 
un Représentant des Usagers (RU) 
 

 

Ce projet est destiné aux équipes de soins primaires pluriprofessionnelles coordonnées. La 
démarche qualité animée par une professionnel de santé expert et un RU aura un impact 
direct sur la prise en charge des usagers, et la perception de l’usager dans l’organisation et 
la mise en œuvre des projets de santé des équipes. 

Les usagers cibles de ce projet sont les patients pris en charge par l’équipe 
pluriprofessionnelle auditée. Ces patients seront directement impactés par ces démarches 
d’amélioration des prises en charge et d’accès à l’information. 

 De plus les usagers de France assos santé Occitanie seront les co-porteurs de la démarche 
qualité et en seront des acteurs importants. La formation commune des professionnels de 
santé experts et des RU permettra à ces derniers d’acquérir des connaissances de fond sur 
l’exercice pluriprofessionnel et d’opérer auprès de ses équipes de façon plus efficace. 

 

 

Les acteurs (obligatoire) 
 

Qui est à l'initiative du projet ? Qui participe à la mise en œuvre ? Comment sont impliqués 
les partenaires extérieurs ? Quelle est l’implication des usagers ou de leurs représentants ? 
(Initiateurs, coconcertés, coconstructeurs, codécideurs.) 

Les initiateurs et les porteurs du projet sont : 

Fédération Occitanie Roussillon de Maisons de Santé : co porteur 

France Assos Santé Occitanie : co porteur 

Ainsi les représentants des usagers sont à la fois initiateurs, coporteur, codécideur et 
impliqués dans la mise en œuvre du projet au côté des professionnels de santé expert de la 
FORMS. 

Partenaires : ESP, MSP Occitanie volontaires. Seront des partenaires de la mise en œuvre 
du projet. A la fois acteurs dans la démarche qualité, et usagers de cette démarche.  

L’ARS pourra être un partenaire intéressant afin de développer ce projet en le valorisant 
financièrement. Ce qui nous permettra un déploiement et une visibilité plus importante. 
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2. La réalisation 
 

La mise en œuvre (obligatoire) 
 

Quelles sont les actions envisagées, selon quelles modalités ? Quelle est la temporalité ? 
Quelles sont les parties prenantes par action ? 

1/ développer un guide méthodologique de la démarche qualité travaillé co-construit avec 
des experts professionnels de santé de l’exercice pluriprofessionnel (facilitateurs FORMS) et 
des Représentants des Usagers - RU (France Assos Santé Occitanie) 
 
 A/ démarche qualité centrée sur l’accès aux soins, la prévention, l’éducation en 
santé, l’accès aux informations et la sécurisation des données patients. 

 

 B/ développement de la méthodologie du patient traceur en démarche qualité afin de 
centrer la démarche qualité autour de vécu patient sur son parcours de santé. Introduction 
du concept de patient co-constructeur de son parcours de santé au sein des équipes 
pluriprofessionnelles 

C/ Développement d’outils d’évaluation des démarches qualité réalisées.  Co-
construit par concertation des binômes RU et facilitateurs 

Action à développer sur 5 mois 

2/ Développement d’une formation commune : RU et facilitateurs pour accompagner les 
équipes à opérer cette démarche qualité 

Actions à développer sur 4 mois 
 
3/ Appel à candidature auprès des équipes volontaires pour être accompagné dans cette 
démarche qualité et sélection (selon maturité, projets et perspectives de l’équipes) 
 
Action à développer sur 1 mois 
 
 
4/ Déploiement de la démarche qualité 
Accompagner en binôme (RU, facilitateur : professionnels de santé expert en 
accompagnement d’équipes pluriprofessionnelles coordonnées) les équipes volontaires dans 
le processus de démarche qualité :  
 
STEP 1 démarche qualité fonctionnelle- au regard du guide méthodologique établit 
Accompagnement sur les volets d’évaluation et de développement de leurs actions vis-à-vis 
de la population. (éducation à la santé, projets de préventions, suivi des protocoles 
pluriprofessionnels, développement du suivi des plan personnalisés de santé. 
 
STEP 2 démarche qualité sur le parcours patient (méthodologie du patient traceur) 
développer la méthodologie du patient traceur : fondée sur le récit du patient ayant vécu un 
parcours de soin complexe et inclure dans la démarche de coconstruction du plan d’action 
un Représentant des Usagers (RU) 
 

Réalisation d’au moins 1 démarche qualité par an pour 4 équipes pluriprofessionnelles 
différentes volontaires 
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La démarche qualité dure entre 1 et 4 mois selon le STEP choisi. 

Durée : 4 démarches qualités sur 12 mois 

5/ Action d’évaluation de l’actions  

Action à développer sur 1 mois 

6/ Action de réajustement, amélioration continu de notre processus d’accompagnement à la 
démarche qualité 

Action à développer sur 2 mois 

 

Comment et combien ? (obligatoire) 
 

Réalisation pratique, coûts et moyens mobilisés (matériels et financiers). Moyens humains 
(recrutement, redéploiement). Comment avez-vous obtenu les moyens nécessaires ? Avez 
vous fait appel à des partenaires extérieurs ? 

 

Couts : 15 000€ 

-Transports des binômes auprès des équipes pour la réalisation de la démarche qualité 

-Frais de bouche 

-Nuitée 

- Logistiques 

- Formation des binômes à la démarche qualité selon le guide méthodologique développé 

- Défraiement Bénévoles 

Moyens humains : bénévoles des 2 associations, salariés des 2 associations en support de 
développement de l’action 

La mise en œuvre auprès des équipes demandera un aide en cours de discussion avec l’Ars 
Occitanie. 

 

La communication (obligatoire) 
 

Quelle valorisation du projet ? Quelle forme de communication ? Publication ? Mise en ligne 
? Interviews écrites ou audiovisuelles ? Relations institutionnelles reportages ? 

- évaluation de chaque démarche en récoltant retour d’expérience à court moyen long terme 

- communication directe vers les ESP MSP et les financeurs  

- valorisation de la démarche via les sites internet des 2 associations 

- communication lors des séminaires régionaux et nationaux des 2 associations 

- Favoriser la valorisation du projet via une communication ARS, et la mise en lumière de 
notre action dans le partenariat en santé. Une communication via l’AM peut également être 
envisagée. 
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3. Et après 
 

Les résultats (obligatoire) 
 

Quelle est la plus-value apportée par ce projet au service de l'usager et comment peut-on la 
décrire? Quelles sont les perspectives de généralisation, de modélisation ou transpositions ? 
Quels sont les éléments qui faciliteraient la généralisation, la modélisation ou la transposition 
du projet ? 

Ce projet absolument innovant vient valoriser via un travail en binôme le rôle du représentant 
de l’usager dans l’approche démarche qualité d’une ESP. Cette démarche tant à former les 
RU, créer des binômes originaux de professionnels expert en santé et RU qui évolueront l’un 
avec l’autre et apprendront l’un de l’autre. 

Cette approche est réellement transculturelle. 

Elle demande à nos deux associations de s’ouvrir et faire culture commune.  

Elle est innovante car à ce jour aucune démarche qualité n’est réalisée auprès des ESP 
notamment avec comme accompagnateur un binôme RU et professionnel de santé. 

Ce projet aura un impact certain sur la prise en charge des patients par l’équipe 
pluriprofessionnelle qui s’ouvrira à cette démarche qualité centrée sur les bénéfices apporter 
aux patients. 

Cette démarche permettra de développer une culture de l’intégration des usagers en 
amont et aval de la création des projets de santé des équipes pluriprofessionnelles 
coordonnées. 

 

Chaque région de France est dotée d’une Fédération régionale des maisons de santé et 
d’une association de représentant des usagers. De plus nos deux associations ont des 
antennes nationales qui permettraient de valoriser au niveau national notre démarche et la 
déployer en région. Ceci rend la généralisation plus que probable. 

Ce projet est un projet d’envergure innovant et certainement attendu tant par les équipes que 
par les pouvoir public. L’atout est double, permettre aux équipes de développer un démarche 
qualité qui aura un impact positif sur la prise en charge patient. Et ouvrir l’accompagnement, 
à la démarche qualité, par un binôme singulier qui par la complémentarité de son regard 
arrivera analyser tant le champ du soin et de la santé que le champ de l’intégration de 
l’usager comme co constructeur de son parcours de santé.  

Les moyens à déployer sont surtout des moyens humains déjà présent au sein des 
associations régionales. 
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Evaluation et suivi (obligatoire) 
 

Y a-t-il eu évaluation ? Si oui, quelle forme prend elle ? Par qui ? Comment ? Pour qui ? 
Modalités du suivi indicateurs, contenu, périodicité... Conséquences de l'évaluation 
amélioration, ajustements, abandon. 

Notre avons prévu le développement d’un outil d’évaluation de notre action 

Seront évalués : 

- la satisfaction équipes et patients 

- l’impact de la démarcha qualité sur son suivi de projet de santé 

- l’impact de la démarche qualité sur l’information des droits et devoirs des soignants et des 

usagers. 

L’évaluation qualitative de l’action se fera à 6 mois et 18 mois pour analyser les 

changements de pratiques occasionnés par cette démarche qualité 

 


