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A. INTRODUCTION

Plate /£l O A AA AT 1T AAOOAOGEITT AO AA O1 66EAT bi 06O

Sur leur zone de soins, les SISD sont des plates O AO AGS8 ET /&l Oi Adoriedrthtion A A
AET OE NOA A6i AEAT CAO AT OOA 1 A0 AEA&EALI OAT OO A}’
veillent & développer une collaboration plus efficace entre les différentes lignes de soins (stimulatic

du réseau multidisciplinaire).

Leur objectif principal est donc d'assurer la qualité et la cohérence dans la prise en charge a domic
de personnes en perte d'autonomie physique, notamment par I'organisation de réunions de

concertation multidisciplinaire.

Leur réle est aussi d'optimaliser la collaboration entre les acteurs de94ligne et d'organiser des

séances d'informations/sensibilisation/formation pour les professionnels.

lls s'investissent et soutiennent également des projets fédéraux, régionaux ou locorégionaux.

lls sont composésau minimumde représentants des médecins généralistes, des infirmier(ére)s et d

structures de coordination.

AVlQ

Agence pour une Vie de Qualité

QF mille: j‘%.nl‘
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B. NOS ACTIVITES

Missions

$ATO0 OTA UTTA AA OTETO AITTTi Ah donAciled @tnaliSdhtlaEl OAA 1 8§ AT OA
pluridisciplinarité, l'intersectorialité, la relation entre l'inter et I'extramuros. Le SISD est aussi catalyseur et
promoteur d'initiatives.

] . Le SISD réunit toutes les forces de ses membres pour établir une stratégie globale qui permette de proposer aux
patients les meilleurs soins et services a domicile.

_1_ informer, évaluer, conseiller, accompagner le patient dans le processus de soins en collaboration avec son médecin
généraliste (et les autres intervenants de 1* ligne)

respecter la volonté du patient

optimaliser la collaboration entre les acteurs de santé du domicile et des institutions

renforcer la permanence et la continuitié des soins

encourager les initiatives nouvelles (projets fédéraux, régionaux, locaux)

veiller au suivi de I'information et de I"encadrement tout au long du processus de soins, a I’égard du prestataire de

soins et du patient

stimuler la cohérence et la qualité des soins pas "organisation de réunions de concertation multidisciplinaire

) BN =) (6 BN (YY) BN

informer, sensibiliser et former les professionnels

Outre les missions susmentionnées, le SISDCarolo s'investit également d&ssprojets de santé publique

«Lutte contre le COVIBL9»

«Médiateurs santéinterculturels »

«Cellule prévention santé

«Charleroi ville santé

«Réseau Local Multidisciplinaire en soutien aux trajets de soins pour maladies chronigues
«Concertation autour du patient psychiatriqgue
«Optimalisation des retours a domicile
«Santé mentale»

«Hospitalisation A Domicilg HAD»
«Réanimation cardiopulmonaire»

8

=A =4 =4 -4 -4 -4 -8 -4 -4 -9 A
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Réunions de concertation

2.1. Réunion de concertation

pat
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a)

Case-load

En 2@3, le SISDCarolo a enregist@S réunions de concertation multidisciplinaireautour du patient en perte

ABAOOI

i EA DEUOENOA

Le SISDCaroloollabore avec les 4 centres de coordination de sa zone de soins pour l'organisation de réunions de

concertation.

FIGUREL: EVOLUTIONDUNOMBREDEREUNION®ECONCERTATIONE2004 A 2023
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FIGURE2 : PARTICIPATIONESPRESTATAIREHESOINSETD'AIDE

MG = médecin généraliste, AS = assistant social, AF =faidéiale, GM = gardenalade, SP = soins palliatifs
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FIGURE3: NOMBREDEPRESTATAIRESFFERENTAYANTPARTICIPRUXREUNIONDECONCERTATION?22 - 2023
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FIGURE4 : NOMBREDEREUNIONDECONCERTATIORARREGIONREPRESENTEFRARUNEASSOCIATIOR022 7 2023

Zone de soins FAGC - SISDCarolo - SCSAD

Nombre de concertations par Association de médecins Généralistes 2023
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2022

Zone de soins FAGC - SISDCarolo - SCSAD

Nombre de concertations par Association de médecins Généralistes 2022
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FIGURES : NOMBREDEREUNION®ECONCERTATIORARASSOCIATIOREMEDECINSENERALISTE®217 2022
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Association 2023 2022
Association des Médecins Généralistes de FrasAeg-Gosselieg Réves-Les Bons Villers 0= 0
Association des Médecins Généralistes de Couilldtoverval 12 10
Association des Médecins Généralistes de Courcelles, Roux, Souvret et Trazegnies 7 5
Association des Médecins Généralistes de Dampremy, Lodelinsart et Marchienne Docherie 0= 0
Association des Médecins Généralistes de Fontaine I'EvéquEorchiesz Leernes- Goutroux = 1
Association des Médecins Généralistes de Goz€Bhuillies 2D 5
Association des Médecins Généralistes de Marcinel&lont/s/Marchienne 7D 8
Association des Médecins Généralistes de Montignies/s/Sambre 1D 2
Association des Médecins Généralistes de RansaHeppignies 0D 1
Association des Médecins Généralistes de Thuihobbes D 6
Association des Médecins Généralistes d'Anderlues oD 1
Association des Médecins Généralistes de Charleiille 9 2
Association des Médecins Généralistes de Gerpinnes 2D 3
1 OOT AEAGETT AAO -1 AAAET O 'i1171 OAl EOOAO Ad( 2 1
Association des Médecins Généralistes de Gosseli@himéon- Viesville 0D 1
Association des Médecins Généralistes de Walcourt 0= 0
Association des Omnipraticiens de Chatelineau 2= 2
Association des Omnipraticiens de Jumet 2= 2
Association des Médecins Généralistes de Farciennesiseau 3 1
Association des Médecins Généralistes de FleuruBaulet = 1
Généralistes de Bouffioulx, Chéatelet et Presles 1 0
Groupement des généralistes de Gilly ob 1
Association des Médecins Généralistes de Luttréont-a-Celles- GouylLezPiéton z Obaix- ob 1
Association des Médecins Généralistes de Marchierag-Pont - Montigny -Le-Tilleul - 15 21

Ailleurs
7%

Domicile
93%




