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Rapport

Moral

En 2025, DAC’tiv a poursuivi ses actions sur le chemin de la transformation. Depuis sa
creation, les equipes ceuvrent pour faciliter le quotidien des professionnels de la Sante et
proposer aux usagers des parcours coherents. Le contexte actuel explique en partie la
complexite des situations auxquelles chacun peut étre confronte : certains services ont de
grandes difficultés a assurer leurs missions, sur certains territoires I'offre de soins est en
souffrance, les addictions sont en évolution croissante, les inegalités sociales augmentent,
etc. Tant d'elements qui mis bout a bout, degradent la sante globale.

Pour autant, DAC'tiv poursuit son chemin et progresse. Les travaux d’harmonisation des
pratiques aboutissent, les partenariats se consolident et notre ancrage territorial se
renforce.

Je souhaite remercier tou.te.s nos salarié.e.s pour leur investissement quotidien tant dans
I'accompagnement que dans les travaux internes. Leur implication permet a DAC'tiv d'étre en
mesure de repondre aux defis de la complexite.

Notre dispositif peut parfois é&tre vu comme un apporteur de solution mais notre réle est, en
fait, de permettre a la fois de faire equipe et de faire faire equipe. C'est grace a cette
dynamique que nous pouvons co-construire des solutions avec nos partenaires, les usagers
et leur entourage.

Sur le plan financier, 2025 aura ete une annee de turbulences et d'incertitudes qui nous a
pousses a readapter notre budget a plusieurs reprises. Nous vous présentons aujourd'hui un
budget maitrise, notamment grace au financement du SEGUR accorde par I'ARS, qui est le
résultat d'une vigilance constante du siege et du conseil d'administration.

En 2026, les administrateurs engagés a mes cétes vont demarrer un travail de reflexion
commune qui posera les bases des annees a venir. Et ce dans le but de nous permettre de
renforcer notre structuration associative en revisitant notre projet de sante en prevision des
futures negociations CPOM.

Emmanuelle FRIGOUT
Présidente



DAC’tiv en bref

Le territoire d’intervention

283 communes (14 EPCI)
Superficie 6 360 km?2

& Fante
(et e

Prés de 960 600 hab.
28% de la pop. bretonne

4 Services / 6 antennes
& de nombreux partenaires
avec notamment
13CPTS
10CLIC
3C360
6 CLS/3CLSM
850 Medecins generalistes

Les services et missions

Info/Orientation
Appui a la coordination
Coordination territoriale

CCAA N

Appui aux professionnels
Demande de soins pressante en addictologie
Coordination territoriale en addictologie

.( ﬁ
.

Plateforme ETP ~

|(

Accompagnement de projets et pratiques ETP
Promotion de 'ETP et I'offre existante
Coordination territoriale en ETP

\_ )

~

J

+IDEC en cancérologie

Une gouvernance associative
& des gouvernances territoriales

Gouvernance associative

1 Assemblée Générale
3 juin 2025 - 178 adhérents

5 Conseils administration
(62% de participation)

Présidence

Bu
Conseil d'administration

Assemblee Generale

{

Le bureau

Présidente : Emmanuelle FRIGOUT - IDEL

6membresélus/ territoire
3membres désignés

College 4

Etablissements et
Services sociaux

Le Conseil d’administration

College 1
Professionnels du 1*
Recours et structures
d’exercice
coordonné

College 3 -
Etablissements
eédicosociaux PA/P|
Domicile, etc

College 2

Etablissements et
Services sanitaires

3 membres désignés
6 membresélus/ territoire
3membres élus structures

College 5

Collectivités territoriales,
ervices & organisme
Sécurité
Sociale ou
Santé publique

College 6
Association
d’usagers, Usagers-
patients

3membres élus
Tmembre désigné

2membres désignés 2TEmETES ELE

Vice-Président : Jéréme LE GAL, Chargé de développement social
Trésoriere : Linda SIMON, Directrice GCSMS porteur de dispositifs
Trésorier adjoint : Julien BACHY, directeur d'EHPAD

Secrétaire : Yoland DAVID, Psychologue

L 2
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L’équipe au 31 décembre 2025

Gouvernance

CA +Bureau

1Directrice - 1Responsable Administratif et Financier RH
1Coordinatrice de projets internes - 1 Cheffe de projet interterritorial - 1 Chargée de mission ORP
1 Assistante de Direction - 1 Comptable RH - 1 Assistante RH - 1 Référent annuaire

N
c Antenne Pays de Brocéliande
9o 1Responsable - 1 Assistante de coord. - 3 Référents Parcours Plateforme ETP
T J
= . h 1Responsable
© Antenne Pays de Fougeéres
o
o 1Responsable - 2 Assistantes de coord - 4 Référents Parcours
O J
o )
—t_u Antenne Pays de Redon
S5 1Responsable - 2 Assistantes de coord - 3 Référents Parcours 1Responsable -1Medecin Expert -
o J 2 Assistantes de Coordination en addicto -
<QI- N\ 1Référent Parcours complexe en addicto
5 Antenne Pays de Rennes
= 2 Responsables - 3 Assistantes de coordination - 9 Référents
::I;; Parcours - 1Référent Gwalenn )
8_ S IDEC Cancérologie
(7] Antenne Pays des Vallons de Vilaine . .
o 1IDEC en cancérologie
| 1Responsable - 2 Assistantes de coord - 3 Référents Parcours
J
O N
g Antenne Pays de Vitré
1Responsable - 1 Assistante de coord - 3 Référents Parcours

Formations
Stagiaires, autres

Répartition des contratsen ETP et

personnes physiques - 2025
18ETP;2_

=>» 7CDD de remplacement ou

N e = Plus de 150 participations a
surcroit temporaire d’activite

=> 1CDI des f.or.matllons, o
= 1Contrat de Professionnalisation sensibilisations, webinaires,
colloques...

=> Accueil de nombreux
stagiaires dans tous les
services

= Organisation d’immersions
internes entre services et
croisées avec les partenaires

=>» 5Finsde CDD
=> 1Fin de contrat d'apprentissage
=> 2 Démissions (CDI)

=>» 2Ruptures conventionnelles

5,25 ETP;
6
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Animation Territoriale

17 Comités territoriaux + 6 pléniéres
(Co)portage et/ou participation GT

o

Les chiffres clés en 2025

2 014 Personnes

accompagnées
(Antennes, IDEC
Cancérologie et CCAA)

Animation et/ou participation filieres,
participation a la fluidité des parcours

Les

activites

3906 Sollicitations
(Antennes, IDEC
Cancérologie et CCAA)

Des forums / cafés
d’interconnaissance, webinaires

) ( )

1774 Appuis a la coordination

dont IDEC Cancérologie

626 Demandes CEO et 165
Consultations bilan et suivi court

Plateforme ETP

113 accompagnements pour 19 équipes
dont 5 projets pluri partenariaux

20 patients partenaires accompagnés
73 sollicitations autour de I'offre

15 instances partenariales / groupes de
travail

NG J




Le DAC et ses antennes

Mission Information - Orientation

4 )

Profil des sollicitants

HProdelerrecours mProhospitaliers

12%

22% 12%
35%
° 17% 20%

BROC FOUGERES REDON

Problématiques annonceées

Détails Probléematiques
Santé

Problémes Santé mentale : 33%
Addiction: 25%
Troubles cognitifs : 23%

Détails Probléematiques
Organisation Parcours
Suivimedical : 44%
Coordination pro : 35%
Interventions insuffisantes ou

inadaptees : 26%
N ~

mESMS

22%

24%

RENNES

58%

Profils / antennes DAC

M Pro secteur social

42%

Sollicitations / antennes DAC
2 432 sollicitations 1000 . D
(2127 en 2024) S %
800
(e 0]
N
600 Lo
400 é 33 Q
AN N |\
200 I I I
; 0 l o [ =
= Info et orientation
= Appui au parcours / coord RENNES VALLONS VITRE
K ) m Sollicitations 2024 m Sollicitations 2025 W Info et orientation B Appuiau parcours / coord

4 )

Profils Sollicitants

Pro 1" Recours : 23%
Pro hospitaliers : 18%
ESMS:16%

Pro Secteur social : 29%
Autres : 14%

- J

Problématiques annonceées / toutes sollicitations
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Mission Appui a la coordination

-

~

Coordinations / antennes DAC
> @ 10 1723 situations
600 S II ) +35%
©Q 55 oW accompagnees
400 3 Q ro o N o 3 2 1680 en 2024
aNg SR N 8NQ I B w ( )
o | T
0 e 5 mmm
1508 personnes
BROC FOUGERES REDON RENNES VALLONS VITRE accompagnées
m Dossiers 2024  mDossiers 2025  m Usagers 2025
Profils des usagers (. )
Ages des usagers

Type de réponse apportée aux usagers

VITRE P4 A0 80
VALLONS Tl 145
RENNES
REDON (NI
FOUGERES 79 28 249
BROC EXNEA 154
0 100 200 300 400 500 600 700
minfo mOrientation m Appuialacoordination

Profil des sollicitants

B Prodelerrecours M Prohospitaliers ®mESMS ®Produsecteur social

BROC

Problématiques annonceées

Détails Problematiques
Santeé

FOUGERES REDON

80%
70%
60%
50%

Profils / antennes DAC

W Autres
9%

49%
1%
O 7/

23%

RENNES VALLONS

VITRE

DeOal7ans:2%
De18-59ans: 36%
De60-74ans:26%
De+de75ans:36%

64 % de -de 75 ans

2%

-

N\

Profils Sollicitants

Pro 1®rRecours : 22%
Pro hospitaliers : 15%
ESMS :13%

Pro Secteur social : 37%
Autres : 13%

~

J

Problématiques annoncées en appui au parcours

68%

51%

Problémes Santé mentale : 33%
Addiction : 26%
Troubles cognitifs : 26%

Détails Problematiques
Organisation Parcours
Suivimedical : 47%
Coordination pro : 46%
Interventions insuffisantes ou

\ inadaptées : 31% /

X
40% g e
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Descriptif des appuis Intensiteé d'appui Durée d'appui
(interventions)
Interventions d'appui

1574
1276 35%

I

Nbre VAD / an Nbre EMD / an Nbre RCP / an

17%

64 % des 80 % des 17 % des

dossiers dossiers dossiers u Trés haute complexité (+ de 100 inter) = Six mois et plus
= Haute complexité (304 99 inter) = Entre un et six mois
m Complexité ressentie (0-29 inter) = Moins d'un mois

Durée médiane : 80 j

Instances de suivi de situations

(Co)pilotage Membre permanent / participation Rencontres

d’articulation
Commission situations complexes Revue mensuelle séjours longs et

(coanimation CHIRC) complexes et Staff Santé précarité - CHrRU Consolidation
Cellule de régulation EHPAD/CHU Réunions de Coordination CLICS articulations suivi

(coanimation FIGAR) Cellule d’orientation SIAO 35 des parcours

Espace de Réflexion Ethique Commission HYLO/ Lampadaire individuels
(4 commissions - Vitré) EREAM (Questionnements éthiques PA)

N O\

J +de 15 rencontres

Mission Coordination Territoriale

Travailler en synergie avec les partenaires favorisant une meilleure info/orientation

Réunions de Demarches d’articulations Temps d’échanges inter-
présentations Les CLICs - 1 réunion annuelle et des coordinateurs
croisées réunions territoriales - Participation aux Modalités et niveaux d'implication divers
programmes territoriaux coordonnes selon les territoires
13 rencontres CFPPA
départementales Pays de Brocéliande - Rencontre
Les Agences départementales et CDAS mensuelle « Team Brocéliande » (Antenne
- Réseaux VIF - Démarche ASIP - SISM DAC / CLS-CLSM/CPTS/CLIC/CH/
+de30en Plateforme de Répit) -
territoires et Les Communautés 360 (35/56)
services Pays de Redon - (Antenne DAC / CPTS / CH)

\ j \ Schéma d’articulation \ j
CLIC/DAC et CDAS/DAC
s ~ Forums, Colloques, Cafés d’interconnaissance
Des Newsletters

itorial o HANDIGAY . DES AEPERES 7= —

territoriales M POURASIR P Bl -
5 Newsletters - édition APPRENONS t == T ==
de plus de 40 sur 'année PX

Des Webinaires CONNRHEE }
. - MARDI 2 décemine

5 Focus Santé (avec les T ik & LR
acteurs du Pays de Redon) F D 50 0 10hAS

Webinaire TDAH Fougéras Agglo | e
(coconstruit avec laMSP du r?g;:g.ul i e | i oaelll

Sel de Bretagne)
o J




Participer a la structuration des parcours

Participations aux gouvernances,
instances et travaux des acteurs

CPTS
Participation a la gouvernance - Membres CA
dans 11 CPTS sur 12 + travaux construction CPTS
Vallons de Vilaine

Filiéres de Santé du territoire
Modaliteés et niveaux d’'implication divers

N\

Articulations avec les
établissements de santé

Participation
Cellules de coordination territoriale
hospitalieres GHT
Reunions départementales tensions
Hospitalieres

AN

Participer a lafluidité des parcours Ville/Hopital

Pays de G CLS
Broceliande Liffré Com’ Pays de

Vitré G Chateaugiron et
Communauté

Val d'llle Aubigne
Fougéres Agglo et

G O Pays de Redon
Couesnon Marches de B

\ Rennes Métropole G
(§Parsde _———
PTSM G Brocéliande V
Addicto.
Gériatrique
Vitré

Vitré
FIGAR G
G Soins Palliatifs

Gériatrique
Fougeres

Communauté@ G Rennes
G Pays de Redon

PTSM/ CLSM

Filieres
@ (Co)porteur W Contributeur

Participation a I’organisation des parcours a
I’échelle territoriale

Pays de Redon
Création d'une Commission situations complexes - (CPTS/CH/DAC)

Pays de Fougeres
Parcours Repérage de la perte d'autonomie - (Filiére gériatrique/DAC)

Pays de Rennes
GT Ville/Hbpital - (6 établissements de Santé / 7 CPTS / GR e-Sante)

)

Renforcer les partenariats

Conventions de partenariats
C360/DAC et MDPH/DAC

Rencontres partenariales
18 rencontres avec les acteurs

Webinaires « Reconnaissance du
Handicap : Des repéres pour agir »
MDPH, CLIC, C360, CPTS, DAC'tiv

N )

Concourir a la structuration des parcours des personnes en situation de handicap

Temps fort

« Echanges autour des
Personnes Handicapées
Vieillisantes »

- Vallons de Vilaine -

Réseau GRAAL, C360, Association
Notre Avenir, EMM 35

)

Animation des Comités Territoriaux et
Interterritoriaux

Urgences Psy

17 Réunions de comités Addictologie

6 Réunions pléniéres

«<

¢ DAC'tV

13



Coordination en cancérologie
en territoire de Broceliande

Mission Information et orientation

-

Profils des sollicitants

80 sollicitations 61%
(34 en2024)

o,
10% 10% 14%
1% . 3%
|| || e
Prode ler Pro ESMS Pro secteur Patientet/ou  Autres
m Info et orientation recours hospitaliers social son
entourage

= Coordination d'appui J

Mission d’appui a la coordination

Profil des sollicitants

Cérébral ORL

o O .
Gyneco
25 12% 3% 2%
45% 55%
20 Uro Sein
24%
12% :
15
10
B Patient et/ou son entourage 5 Autres Hémato
i digestifs 6%
H Pro secteur social 0 - — g X 3
B ESMS 19%

m Autres
de0- del8- de26- de40- de60- de75 Pancréas CO';”
17ans 25ans 39ans 59ans 74ans etplus 7% 5%

30

H Pro hospitaliers
= Prode lerrecours

Mission Coordination territoriale

Journée Soins Oncologiques de Support

Mieux vivre avec le cancer : une journée dédiée aux
soins supports

Les patienis du bemitoine stinirts d'un canoer ainsi gua lears proches dlaent mibks 4
decnuvi s s0wmE Suppors qui socoempdgrend B raileemerls ot cancer | yoga

sophiolie. socloesshetioue, Téflaxciogie plantare, aychoogie, hyprnose, disbétigue
+de 18 rencontres ACupunciune, Spart adapi,

..l. AN
Projets et actions -
-

Sensibilisation Parcours Oncologique
(Appui Santé Rance Emeraude)

COPIL Maison JAIA (2 rencontres)
Comité territorial Brocéliande

Projet Oncologique - MSP St Méen le

Grand
g ran b k




Cellule de Coordination et d’Appui en
Addictologie (CCAA)

Mission Information et orientation

768 Avis techniques dont 594 avis externes

23 Situations présentées en staff CCAA
Mission d’appui a la coordination

Consultations d’évaluation et d’orientation
2,7 % SDF . . R Lo
- ’ 626 Consultations programmées 3,6 jours Délai moyen
LlghiorsZans . Prog de planification CEO

(90% de consultations honorées)

505 Patients en file active 81 % médecins sollicitants
dont 304 nouveaux patients (50 % MG et 21% addictologue)
‘FA 28% 72%
Age moyen:
46,5 ans

Consomoy./sem :
95 verres stand.

- = Médecin = Autres pro libéraux
) mde0-20ans = de21-30ans
@ Nb médecins relais «de 31-40ans s de41-50ans = Travailleur social = DAC
= de 51-60ans = de 61-70ans ot : ;
- Origine géographique de 71-80ans = de 81 et plus = Association et Patients = Suite CSB
des personnes \ j

Consultations bilan a 6 mois

Consultations Suivi court

622 patients concernés, 25 consultations realisées
(78 % décrivent une amélioration de leur situation)

140 consultations réalisées
(84 % des patients ayant honoré une consultation de suivi court)

Durée moyenne : 64 |

Mission Coordination territoriale

Animation de lafiliere

4 rencontres du Comité 29 rencontres partenariales

interterritorial avec les acteurs .
de la filiere 7 retours d’expériences

dont une audition par I'lGAS

1 Atelier d’échanges de

pratiques professionnelles - Vitré Participations et interventions en
formation ou colloque

o AN J
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L’activite de la plateforme
d’Education Thérapeutique du Patient

Mission information et promotion de ’ETP

73 demandes d’information/orientation

75 Programmes et actions en ETP et 15 fiches
descriptives actualisees

17 Sessions de formation 40h ETP, 6 pour la

« ETP Aujourd’hui dans les
parcours de vie ...»

Direction Santé Publique ARS et
acteurs ETP du parcours en
Santé

Rencontre et reéflexions autour des
besoins et enjeux de demain -25

contributeurs

coordination et 9 formations courtes thémes
complémentaires Journée de sensibilisation a destination des

usagers/aidants - 2 journées coportees

Diverses participations, interventions
Communauté de Pratiques, plénieres territoriales,
Journée COPAS, PTSM, Formation DU ETP

Mission d’accompagnement des acteurs

19 Equipes accompagnées 4 Projets ETP avec soutien au pluri partenariat

113 Accompagnements realisés
Vivre bien avec une
maladie chronique

Projet territorial ETP TDAH
Nature des accompagnements

H Aide a laréflexion et élaboration

d'un projeten ETP
Aide a la création d'outils

Construction du programme et
Lancement d’'une session test Lancement 1ére session sur

Maurepas avec la MAS

m Aide évaluation annuelle

W Aide évaluation quadriennale Relai du dispositif de référent local

20 patients accompagnés - partenariat en ETP

Pala

Cadre administratif et budgeétaire

fducstlon Tharapsutlqus
gu ' Patient Eretagne

m Modalités

d’essaimage/mutualisation
Partenariat patient-professionnel

W Autres

Comité ETP territorial : 4 rencontres

GT méthodo analyse/échanges de pratique :
experimentation aupres de 7 patients partenaires

Mission Coordination Territoriale

GT Essaimage et mutualisation de programmes :
lancement de la derniere étape > outil interactif

Articulation avec UTEP CHU/GHT : 5 réunions
Comité Opérationnel Régional : 4 jours + 2 visio

17 Patients et associations d'usagers,
7 MSP, centre de Santé et CPTS
5 Etablissements de Santé

GT Missions structures d’appuial’'ETP : 6
reunions

21 structures médico-sociales, sociales,
dispositifs de coordination de parcours, pro
de ville, organismes de formation

16


https://promotion-sante-bretagne.org/formations/coordonner-un-programme-deducation-therapeutique-du-patient-etp-2/

L’Observatoire des Ruptures de Parcours

Consolidation de la démarche ORP

Veille a la cohérence & a I’harmonisation :
Participation aux GT organises par la FACS
nationale et regionale

Appui & soutien aux pratiques :
31interventions en services (permanence,
rencontre, GT ORP)

Sensibilisation des partenaires :

\ 8 interventions lors des Comites Territoriaux J

Diffusion & Exploitation des Données de I'ORP

Exploitation Territoriale :
Partage des tendances des remontées
Consolidation & Déploiement de commission ORP
territoriale (Fougéres, Rennes)

Exploitation Départementale :
Participation a I'lnstance Departementale de Suivi
des Parcours en Santé (35)

\ Participation a I'lnstance Départementale ORP (56) J

Les projets et dynamiques internes

Développement des ressources

Mise a jour de I’Annuaire Santé Bretagne
Participation aux reunions regionales des
Referents annuaires

Sensibilisation des équipes DAC’tiv
6 Reunions en antenne pour favoriser les
remontées des données

Annuaire interne:

Consolidation des données & réflexion sur le
\ partage

N\

Harmonisation sur I’outil GWALENN

Veille ala cohérence & a I’harmonisation
+ 20 rencontres animees par le GR E-santé et
la FACS Bretagne

Appui & soutien aux pratiques :
13 reunions des Proxi-Gwalenn
Rédaction de mémos et modéles des
documents (EMD, Réseau Usager, Fin d'intervention)
Appropriation des outils par les utilisateurs :

préparation formation

-

J

-

Consolidation & preparation de comités de suivi

\_

Veille ala cohérence & a I’harmonisation : Démarche Régionale et Nationale
Représentation DAC'tiv pour les DAC Bretons aux GT FACS sur le référentiel national qualité (10 réunions)
Structuration de la démarche (DA3P) & Formalisation du cadre d’intervention
Elaboration des cartographies de processus (DA3P, mission appui & accompagnement) & de fiches
opérationnelles pour soutenir les pratiques professionnelles

Mise en place de I’évaluation du service rendu (419 pro & satisfaction : 8,91/10)
Déploiement des questionnaires service rendu & Suivi des résultats

Com’, Culture commune & cohésion

Communication partenariale et visibilité
institutionnelle
Révision du support de presentation DAC'tiv
Interventions lors d’evénements nationaux /
journées / formations : Participation JNE

T :‘l."l"' Mo l" ale d'echonges ﬁs

L/ Parcours af

Coardination

Autonamii

Toble ronde 3: « L'éth
qualité de vie ou travall =

dans ke manogement et lo

Poursuite de la démarche de communication (site

web et autres outils territoriaux)

Veille ala cohérence & a I’hnarmonisation :
1séminaire annuel des salaries, avec la
participation de bénévoles de la CORESAM

Appui et soutien aux pratiques
5 réunions métiers (Responsable (x1), Référents
de parcours (x2), Assist. de co (x2)

Des COmites de DIRection : Tous les 15 jours
Temps d’analyse de pratiques et supervision

Harmonisation des pratiques & DA3P

Démarche d'Amélioration des Pratiques Professionnelles et des Parcours

17




Le rapport

financier

Les chiffres clés

Resultat financier

Résultat de I’exercice

\( A Reésultat
Les produits esuttats
. d’exploitation sont de Fonds propres dont 213230€
Bilan au 31/12/2025 g
1964 019 € 4170593 € fonds dedies
dont 4103 562 € de 969 204 € Trésorerie
concours publics 1405553 €
\_ AN J
Compte de résultat simplifié 2025

Ressources associatives 4170593 €
Chiffre d’affaires 12767 €
Reprise sur provisions 1158 €
Autres produits d’exploitation 83074 €
Total des produits d’exploitation 4267592 €
Achats consommes 16738 €
Autres achats et charges externes 682754 €
Impots et taxes 228899 €
Charges personnel 2959693€
Reports en fonds dedies 87986 €
Dotations aux amortissements 69 486 €
Dotations aux provisions 17173 €
Autres charges d’exploitations 7238€
Total des charges d’exploitation 4069 968 €
Résultat d’exploitation 197624 €

19148 €
213230 €




Le rapport

d’orientation

Missions transversales

> Recenser et analyser les ruptures de parcours
Poursuivre la structuration et I'ancrage de la démarche d’'observatoire des (ruptures de) parcours et
mettre en ceuvre le pilotage des actions spécifiques

= Déployer une Démarche d’Amélioration des Pratiques Professionnelles et des Parcours (DA3P)
Poursuivre la formalisation et I'appropriation de la démarche en lien avec les differents travaux
nationaux et régionaux

= Participer aux différents travaux relatifs au Systeme d’Information en Santé
Poursuivre les dynamiques Gwalenn, Annuaire Santé Bretagne et INS

> Renforcer la dynamique de gouvernance associative et des gouvernances territoriales
Renforcer la structuration et 'animation des Comites territoriaux
Instaurer une démarche d'évaluation et de révision du projet de I'association et du CPOM

Missions d’'information, d’orientation

et d’appui a la coordination des parcours

<> Poursuivre le travail de synergie avec les partenaires favorisant une meilleure info / orientation
Développer le partage de donnees, la diffusion et de la veille territoriale
Participer a la dynamique du SPDA
=» Assurer une réponse globale aux demandes d’appui des professionnels
Consolider I'harmonisation des pratiques
Garantir la cohérence des interventions aupres des partenaires sur tout le territoire

Missions coordination territoriale

. IR T IR T4

et missions specificites

<> Poursuivre la structuration des parcours des personnes souffrant d’addiction
Poursuivre et renforcer les contributions aux réflexions régionales
Renforcer le travail d'articulation avec les antennes DAC
-» Poursuivre les actions en faveur d’une ETP accessible au plus grand nombre
Poursuivre les actions de promotion de I'ETP, de soutien a 'engagement des usagers dans les
activités d'ETP (Patients partenaires)
Poursuivre 'accompagnement des acteurs dans les travaux de mutualisations et partenariats
> Concourir a la structuration des parcours des personnes en situation de handicap
Poursuivre le partenariat avec la C360 et la MDPH
Poursuivre et elargir la dynamique collective engagée sur les territoires et le deploiement du
dispositif Vigimental
- Concourir a la fluidification des parcours Ville/Hépital
Consolider et participer a la structuration des parcours complexes sur le lien ville-hoépital
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