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SMR pédiatriques Roscoff : Rappels

Rappels : Constats effectués sur les activités 

Réunions en 10/2023, 01/2024 (médical), 5/12/2023 (encadrement) et 
06/02/2024 (ensemble du personnel) 
• Consolidation de la baisse par réduction actée des lits (-6) le 06/02/24

• Obésité de Perharidy qui manque notoirement de dynamisme Vs besoin important.

• Recherche des besoins du territoire et développement des projets HTP.

• Risque pour l’HC à terme.

Réunions Perharidy (médical) le 11 Octobre 2024
Après constats renouvelés sur les activités, partage de l’enjeu du maintien des 
activités sur le site : 

Service d’hospitalisation complète et de l’hospitalisation à temps partiel

Importance de l’aspect social (effectifs du service)

Collège et école primaire

Transfert sur Brest ?

Extrême faiblesse de ces activités dans le temps qui entraine désormais à moyen 
terme risque de fermeture et de transfert sur le site de Brest.

Prise de décision Juin avec un point intermédiaire en Mars.
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SMR pédiatriques Roscoff : Plan d’Actions

Communications des constats, enjeux et échéances 

• Equipe médicale 11/10/2024

• Equipes non médicales 14/10/2024

• CSE  15/10/2024 

• Bureau CA 7/11/2024

• CA 14/11/2024

• CME 19/11/2024

• CSE  26/11/2024

• CDU 06/12/2024 (à venir)
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SMR pédiatriques Roscoff : Plan d’Actions

SECURISER L’ORGANISATION DES PRISES EN CHARGE

 Recrutement Pédiatre/MG Nutri CDD (en cours)

 Management : formation Médecin Cheffe résolution des conflits (7-9/ 11/2024)

 Planning de référence des patients par activité dont visites et synthèses (12/11/2024)

 Suivi des effectifs RH adaptées aux activités (ER 22/11/2024)

 Réfection des chambres – suivi des fermetures (à fixer Travaux Avt 31/11)
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SMR pédiatriques Roscoff : Plan d’Actions

OPTIMISER LES ACTIVITES, RETROUVER UN NIVEAU SOUTENABLE 

DE RECETTES

 Maintien effectif patient pendant les vacances scolaires (14/11/2024)

 Diversifier l’offre en cours :

 séjours de 3 semaines pour les patients RAA (non scolarisés) (2 patients le 26/11),

 prise en charge de séjour sur les vacances scolaires (patients scolarisés),

 prise en charge de la phobie scolaire en HC (3 patients en cours avec double orientation RAA et

douleur chronique),

 prise en charge plus précoce des TCA,

 augmentation du nb de lit des patients TCA,

 Prise en charge des patients orientés douleur chronique (abdominaux pelvienne et céphalée

chronique en plus de l’ortho),

 Hypothérapie.

 Prévisionnel d'activité et de continuité médicale (20/11/2024)

 Suivi nb de demandes, délais réponses, nb cs (à fixer DIM et sec méd Avt 31/11)

 Suivi taux de transformation pré-admissions en HC HTP (à fixer DIM et sec méd Avt 31/11)

 Communication Vidéo Séjours obésité (à fixer Com et ER Avt 31/11)

 Communication Journée (C PASQUET Janvier 25)

 Communication Médecins libéraux et scolaires (à fixer Com Déc 25)
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SMR pédiatriques Roscoff : Plan d’Actions

TRANSFORMER ET DEVELOPPER LES ACTIVITES

 HTP : Prioriser les projets, Revoir le nombre de places, suivi de l'évolution

(Encadrement + ER + MD Avt 31/11), douleur chronique (dl abdominaux

pelvienne, ortho), hypothérapie

 Diversification des activités HC :
 Oncologie pédiatrique => Rencontre service Onco Pédia CHU (Avt 31/11).

 Séjours de répit pour le médico-social.

 Orientations Pédopsychatrique associées à des pathologies MPR ou nutritionnelles.

 Dimensionnement des équipes sur les activités et projets (à fixer Avt

15/12)

 Transformation d'HJ en HTP (à fixer DIM et sec méd Avt 31/11)

 Transformation de consultations en HJ (à fixer DIM et sec méd)


