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I. Election du Président et du 
Vice-Président de l’IRAPS
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■ Règlement intérieur (version de décembre 2022) 

■ ROLE DU PRESIDENT ET DU VICE-PRESIDENT

■ Le président de l’IRAPS veille à l'application du présent règlement intérieur

et signe les avis de l’instance. D'une façon générale, il est chargé d'assurer

la bonne tenue des réunions. Il dirige les débats, fait procéder aux votes, et

prononce la clôture de la réunion après épuisement de l'ordre du jour.

■ En cas d’empêchement du président, c’est le vice-président qui conduit les

travaux.
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Organisation de la présidence en référence au règlement intérieur :

■ Présidence

■ Vice-présidence

Déroulé de l’élection :

■ Recueil des candidatures à la présidence parmi les membres IRAPS

professionnels de santé avec voie délibérative

■ Présentation des motivations par chaque candidat

■ Vote à bulletin secret

■ Comptage des voix

■ Nomination du Président : Pr Christophe VERNY, Chef de service - Neurologie au CHU d'Angers

■ Nomination du Vice-président : Dr Alain GUILLEMINOT, Président de l’URPS pharmaciens PDL
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II. Retour sur la journée régionale 
Pertinence des soins du 4 février 2026
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Profil des inscrits : 202 inscrits

Point sur les inscriptions (au 8/01/2026)
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150 participants 
taux de répondants = 37,3% (56/150)

Profil des répondants

0

5

10

15

20

25

30

Répartition par département

7,1%
1,8%

12,5%

21,4%

42,9%

14,3% Assurance Maladie

Autre

En administration
d'état

En association

En établissement

En libéral



© ARS Pays de la Loire© ARS Pays de la Loire

0

5

10

15

20

25

30

35

40

45

50

Lieu Accueil Repas Format de la
journée

N
o

m
b
re

 d
e

 r
é

p
o

n
d

a
n

ts

ORGANISATION GENERALE DE LA JOURNEE

Très satisfait

Satisfait

Peu satisfait

Pas du tout
satisfait



© ARS Pays de la Loire© ARS Pays de la Loire

0

5

10

15

20

25

30

35

40

45

50

Efficience du parcours santé 
mentale : vers une

gradation et une personnalisation 
de l’offre

Concertation pharmacologique,
parcours villehôpital

et pertinence de travailler
ensemble

Table ronde La santé de la
femme en situation de

handicap

EVALUATION DES PRESENTATIONS EN PLENIERE

Très satisfait Satisfait Peu satisfait Pas du tout satisfait



© ARS Pays de la Loire© ARS Pays de la Loire

Commentaires/suggestions sur les présentations

Côté 
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de qualité
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Atelier 6 : Accès aux soins des personnes en situation de 
handicap : retours d’expérience par des établissements

Atelier 5 : Polymédication, les risques de la iatrogénie
médicamenteuse

Atelier 4 : Comment participer à l'efficience du parcours en
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Commentaires/suggestions sur les ateliers
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III. Informations sur l’IRAPS, le PAPRAPS 
et la place des représentants des usagers
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+ Membres invités permanents : URPS Kiné ; Délégation Régionale Handicap Santé ; Inter-

CPTS
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Membres IRAPS avec voie 
délibérative
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Membres IRAPS avec voie 
délibérative
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Membres IRAPS – personnalités 
extérieures – invités permanents
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Missions 
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Plan d’Actions Pluriannuel Régional d’Amélioration de la Pertinence des Soins 

2026-2029
Région Pays de la Loire
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Thématiques PAPRAPS 2026-2029
5 Fiches actions à coordonner et à suivre sur 4 ans

PAPRAPS 2026-2026
AXE 1 Gradation des soins et fluidification du parcours global du patient 

Parcours des personnes âgées de + 75 ans

Parcours du patient en santé mentale

AXE 2 Pharmacie clinique et amélioration de l’usage du médicament dans le parcours 

patient

AXE 3 Accès aux soins des femmes en situation de handicap 

AXE 4 Réduction d’un geste invasif non pertinent (chirurgie de décompression sous-

acromiale)
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IRAPS PAPRAPS 2026-2029

SOUS-COM N°1

ASSURANCE 
MALADIE

PROFESSIONNELS 
EXPERTS

PATIENTS 
PARTENAIRES

SOUS-COM N°2

SOUS-COM N°3

SOUS-COM N°4

SOUS-COM N°5

+ URPS médecins, 

pharmaciens, Infirmiers, SF

APIMED

SRA

Universitaires
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Chaque sous-commission est coordonnée par un membre de l’IRAPS 
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Phase opérationnelle de déploiement du PAPRAPS

Proposition   

d’actions

Constitution 

des groupes 

de travail

Proposition d’actions pour 

validation en IRAPS

Renouvellement de 

l’IRAPS

Définir 1 référent IRAPS 

par thématique

Ouverture des groupes de 

travail aux membres 

IRAPS volontaires 

Arrêté portant 

contenu du 

PAPRAPS et 

modification 

des membres 

IRAPS

Juillet – Dec 2025 Séance du 15 

Janvier 2026

Juin 2026

……

2029

Mise en 

place 

des 

actions

Ouverture 

des groupes 

de travail 

aux experts 

extérieurs et 

usagers

Janvier-Mai 2026
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Les représentants des usagers dans l’IRAPS

4 représentants des usagers mandatés par France Asso Santé : 2 membres titulaires et 2 membres 

suppléants

A la demande des membres de l’IRAPS, les représentants des usagers sont invités à rejoindre les groupes de 

travail du PAPRAPS. L’objectif est de renforcer leur participation et le recueil des expériences patients dans 

les démarches. 

Gérard DUMONT, Fédération Nationale des Associations de Retraités (FNAR), membre FAS Pascal Boucherie, France Assos Santé Pays de la Loire

Yannick GRELLARD, UFC Que Choisir Maine et Loire Alain LE HENAFF, UFC Que Choisir Loire-Atlantique
Représentants des usagers
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Leviers et besoins identifiés par les 
représentants des usagers dans l’IRAPS

Temps d’échange du 19/03 entre 3 RU dont 2 qui n’ont pas souhaité renouveler leur 

mandat

BESOINS : 

▪ Que les professionnels de santé, membres IRAPS, explicitent mieux leur propos pour se mettre au 

niveau des usagers car sujets complexes

▪ Ecouter les usagers et prendre en compte leurs observations même si leur avis diffère

▪ Eviter les sigles, les termes trop techniques

▪ Quand un sujet abordé en IRAPS concerne les RU, leur demander ce qu’ils en pensent, leur donner la 

parole

▪ Groupes de travail avec des actions concrètes aboutissant sur le terrain pour faire avancer les pratiques

CONSTAT : 

Nécessité de participer le plus possible aux séances (titulaires et suppléants) pour ne pas sentir 

déconnecté
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Leviers et besoins identifiés par les 
représentants des usagers dans l’IRAPS

PROPOSITIONS : 

▪ Se faire le relai de France Asso Santé

▪ Proposer un sujet à l’ordre du jour de l’IRAPS qui soit en lien avec les usagers

▪ Favoriser des échanges ponctuels si besoin entre usagers et membres IRAPS pour mieux 

comprendre un sujet par exemple

▪ 1 réunion en présentiel sur une demi-journée avec une thématique qui concerne le rôle des usagers, 

auprès des professionnels de santé, avec des thèmes définis par l’ensemble des membres de 

l’IRAPS.

Ce qui fonctionne : 

▪ Disponibilité de l’ARS, fréquence des échanges, écoute
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IV. Lesfiches action du PAPRAPS 
2026-2029
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Axe 1 - Gradation des soins et fluidification du 

parcours global du patient 

Parcours en santé mentale 

Par le Dr Georges Maguerez, département santé mentale – DASM – ARS

Fiche action

Parcours

../../../../PAPRAPS_2026_2029/AXE 1- Gradation des soins et fluidification du parcours global du patient/PSYCHIATRIE/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE1_SM_V20251217.docx
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Constitution du groupe de travail = 
groupe de suivi de la thématique

• Identifier un membre IRAPS en tant que référent en lien avec l’ARS et le 
pilote de l’action

Sandra VERRIER, Coordinatrice des soins et de la gestion des risques - Association Psy’activ

+ Céline HILAIRET, Psychiatre association Psy’activ

• Intégrer des membres IRAPS impliqués et actifs dans chaque groupe de 
travail

Martine HERAULT, Coordonnateur Médical Réseau Sécurité Naissance 

Pr Christophe VERNY, Chef de service - Neurologie au CHU d'Angers

Olivier BUSSON, Manager responsable de la cellule de coordination GDR - AM

Raphael JARRIGE, Responsable du département ASP - ARS

Béatrice BONNAVAL, Adjointe au département ASP-ARS

Yannick GRELLARD, UFC Que Choisir Maine et Loire

Dr Marion LASSALLE, Médecin Animateur du groupe qualité APIMED-PL de Vallet

Pascal Boucherie, France Assos Santé Pays de la Loire, UNAFAM

Baptiste CHEVET, Trésorier-adjoint – URPS Kiné
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Constitution du groupe de travail = 
groupe de suivi de la thématique

Dr Georges MAGUEREZ, Conseiller médical au département santé mentale - ARS

Karen CRUSSON, Responsable adjointe au département RHS – ARS

Diane DOITÉ, Paul PEIGNAUD et Axel DESAINTMARTIN - URML

Dr Jeanne PERROT, Médecin en santé publique, CPAM 44

Morgane MASSON, Responsable de service SAVS + SAMSAH du pôle 49 - APF France 

Handicap

Dr Yves LEQUEUX, APIMED

Yannick GRELLARD, UFC Que Choisir Maine et Loire

Psychologue de ville 

Usagers  

Paramédicaux
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Axe 1 - Gradation des soins et fluidification du 

parcours global du patient 

Parcours de la personne âgée

Par le Dr Amélie TUGAYE, Médecin conseil – DOS- ARS

Fiche action

Parcours

file://polaris.social.gouv.fr/ARS-PDL$/DOS/QPE/PUBLIC/01_PERTINENCE/PAPRAPS_2026_2029/AXE 1- Gradation des soins et fluidification du parcours global du patient/PA/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE1_PA_V20260112.docx
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Constitution du groupe de travail

• Identifier un membre IRAPS en tant que référent en lien avec l’ARS et le 
pilote de l’action

En cours

• Intégrer des membres IRAPS impliqués et actifs dans chaque groupe de 
travail

Magali BENETEAU, Cadre de santé – HAD Vendée

Dr Marion LASSALLE, Médecin Animateur du groupe qualité APIMED-PL de Vallet

Cécile ALLEMAN, Directrice générale - Les Capucins 

Clément GAUTIER, Responsable développement et partenariats, HAD Nantes

Olivier BUSSON, Manager responsable de la cellule de coordination GDR - AM

Stéphanie DECRETON, Cadre de Santé responsable des unités Adultes et Unité HAD/MPR – HAD 

Saint-Sauveur

Sybille CHARRIER-OUVRARD - Cadre de Santé Filière Pédiatrique - Cadre de Santé Chargée de 

Développement - HAD Mauges Bocage Choletais
Fabienne DESNEAUX, Vice-présidente de l’URPS Infirmiers Libéraux PDL
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Constitution du groupe de travail

Isabelle BOUCHAUD, Chargée de projet relation acteurs-territoires, département AES-ARS

Axel DESAINTMARTIN - URML

Dr Sophie NOCET, Médecin référente HAD

Mickael BLANCHET, Chargé de mission - Gérontopôle des Pays de la Loire

Corinne COULON, Directrice adjointe du pôle 49 - APF France Handicap (SSIAD + SMR)

EHPAD en cours

Claire TESSIER, Directrice du SSIAD de Clisson

Magali REVAULT, IPA- Cellule coordination filière ville-hôpital - parcours de soins Offre de 

soins de support - CH Chateaubriant

Dr José FLEURANCE, APIMED

Usager ou aidant                        

MT

Médecine post-urgences

Soins palliatifs

Service social de CHU

Gériatre

Unité d'hospitalisation de

courte durée (UHCD)

Dispositif d’appui à la

coordination (DAC)
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Axe 2 – Pharmacie clinique et amélioration de 

l’usage du médicament dans le parcours patient

Deprescription hypnotiques et codéinés

Promotion des entretiens pharmaceutiques (à l’hôpital et 

en ville)

Par Dr Alain Guilleminot – URPS Pharmaciens

Fiche action

Les produits 
de santé

../../../../PAPRAPS_2026_2029/AXE 2-Pharmacie clinique et amélioration de l’usage du médicament dans le parcours patient/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE2_V20260113.docx
../../../../PAPRAPS_2026_2029/AXE 2-Pharmacie clinique et amélioration de l’usage du médicament dans le parcours patient/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE2_V20260113.docx
../../../../PAPRAPS_2026_2029/AXE 2-Pharmacie clinique et amélioration de l’usage du médicament dans le parcours patient/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE2_V20260113.docx
../../../../PAPRAPS_2026_2029/AXE 2-Pharmacie clinique et amélioration de l’usage du médicament dans le parcours patient/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE2_V20260113.docx
../../../../PAPRAPS_2026_2029/AXE 2-Pharmacie clinique et amélioration de l’usage du médicament dans le parcours patient/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE2_V20260113.docx
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• Identifier un membre IRAPS en tant que référent en lien avec l’ARS et le 
pilote de l’action

Dr Alain GUILLEMINOT – URPS Pharmaciens

• Intégrer des membres impliqués et actifs dans chaque groupe de travail
Fanny D'ACREMONT, Pharmacien Coordonnateur Omedit Pays de la Loire

Olivier BUSSON, Manager responsable de la cellule de coordination GDR - AM

Dr Loïc MOISAN, Trésorier adjoint, URPS Pharmaciens Pays de la Loire

Dr Camille JACQUEMOUD, Directrice Médicale Régionale par intérim Direction de la Coordination 

régionale GDR – AM

Dr François ADES, InterCPTS PdL 

Constitution du groupe de travail
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Constitution du groupe de travail

Dr Béatrice BLANCHARD, Pharmacien inspecteur de santé publique au département ASP - ARS

Dr David JACQ, Conseiller pharmaceutique, département AES - ARS

Dr Valérie TINEL, Pharmacien conseiller, département PPA - ARS

Anne-Claire OGER, Coordinatrice URPS Pharmaciens des Pays de la Loire

Dr Nelly BOUYNAT, Assurance Maladie

Antoine VARNIER, Responsable d'unité CPAM 44 chargé de projet qualité, pertinence des soins

Dr José FLEURANCE, APIMED

Dr Yves LEQUEUX, APIMED

Médecin coordinateur d’EHPAD

Usagers
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Axe 3 - Accès aux soins des femmes en 

situation de handicap 

Du dépistage et à la prise en charge du 

cancer du sein et du cancer cervico-utérin

Par le Pr Mickael Dinomais, Délégation handicap et santé - PdL

Fiche action

Parcours

file://polaris.social.gouv.fr/ARS-PDL$/DOS/QPE/PUBLIC/01_PERTINENCE/PAPRAPS_2026_2029/AXE 3-Accès aux soins PH/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE3_V20260109.docx
file://polaris.social.gouv.fr/ARS-PDL$/DOS/QPE/PUBLIC/01_PERTINENCE/PAPRAPS_2026_2029/AXE 3-Accès aux soins PH/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE3_V20260109.docx
file://polaris.social.gouv.fr/ARS-PDL$/DOS/QPE/PUBLIC/01_PERTINENCE/PAPRAPS_2026_2029/AXE 3-Accès aux soins PH/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE3_V20260109.docx
file://polaris.social.gouv.fr/ARS-PDL$/DOS/QPE/PUBLIC/01_PERTINENCE/PAPRAPS_2026_2029/AXE 3-Accès aux soins PH/FICHE_ACTION/PAPRAPS2026_2029_fiche-action_AXE3_V20260109.docx
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• Identifier un membre IRAPS en tant que référent en lien avec l’ARS 
et le pilote de l’action

Pr Mickael DINOMAIS, Délégation régionale handicap et santé

• Intégrer des membres impliqués et actifs dans chaque groupe de 
travail

Béatrice CHAMBRE-CLAVEL, Directrice des soins de l’ICO

Dr Marion LASSALLE, Médecin Animateur du groupe qualité APIMED-PL de Vallet

Constitution du groupe de travail
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Constitution du groupe de travail

Dr Karine BERQUET, Médecin coordonnateur CRCDC

Pr Mickael DINOMAIS, Délégué régional handicap et santé

Jules CREACH, Délégation régionale handicap et santé

Marion OLIVIER, référente Pertinence des soins – département ASP - ARS

Emilie DELRIEUX, Sage-femme Réseau sécurité naissance

Amandine BOUCHEREAU, URPS Sages-femmes

Elodie COSSET, Groupe qualité APIMED

Dr BIGOT, Oncologue médical de l’Institut de Cancérologie de l’Ouest

Carline MESSAGER, CoReSS

Carole LANDELLE, Intimagir

Delphine LASNE, Pair-aidante CréHPsy

Emilie CORDIER, Pair-aidante au CH de Saint Nazaire

Noémie NAULEAU, Conseillère autonomie ARS

Nathalie JANNIN BURONFOSSE, Conseillère médicale ARS

Claude DAUSSY-URVOY, Sage-femme conseillère médicale ARS

Diane DOITE – URML

Béatrice CHAMBRE-CLAVEL, Directrice des soins de l’ICO

Corinne COULON, directrice adjointe du pôle 49 APF France Handicap 

Sofia MONIZ, Cheffe de service soin Diapason ADAPEILA

Deborah LARSONNEUR, Handisanté 53

Virginie SAOUT, Handisanté 49

Dr Zakary CAHOUCH, Médecin radiologue, Vice-Président de l’URPS Médecins Libéraux PDL

Gynécologue
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Prochaines étapes

1ère réunion collective du groupe de travail : 1/04 animée par Pr Dinomais 

Réunions prévues : 
- 28 mai 13h/14h

- 2 juillet 13h/14h

- 3 septembre 12h30/13h30

- 5 novembre 13h/14h

Actions qui seront entreprises pour débuter:
- Identification des ressources du territoire en matière de dépistage des cancers du sein et cervico-utérin et 

des leviers à mobiliser

- Proposer une stratégie d'action pour créer des parcours et favoriser l'accès au dépistage 

(DOCCU/DOCS) pour les femmes en situation de handicap



© ARS Pays de la Loire

METHODOLOGIE/CALENDRIER 2026

■ Janvier-Mai : Ouverture des groupes de travail aux experts extérieurs et 

usagers

■ Juin : 

➢ Arrêté portant modification de la composition de l’IRAPS

➢ Arrêté portant contenu du Plan d’actions pluriannuel régional 

d’amélioration de la pertinence des soins 2026-2029 des Pays de la Loire
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V. Article 51 : définition, méthodologie

Dr Pierre BLAISE, Directeur scientifique des stratégies en santé et Madame 
Isabelle TOUCHARD, Chargée de stratégie en santé 

ARS
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Retrouvez plus d’information sur  

www.pays-de-la-loire.ars.sante.fr

et sur nos réseaux sociaux
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