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Europe

» Vieillissement démographique, sédentarite, maladies chroniques
» Pénurie et difficultés de recrutement du personnel médical et soignant

= Co(ts de la santé en hausse

Suisse

» Systéme décentralisé, basé sur la concurrence et le libre choix du patient
* Peu de leviers de gouvernance aux niveaux cantonal et communal
» Manque de coordination des soins, fragmentation public/privé

» Systéme colteux, basé essentiellement sur un financement des soins (LAMal)



Canton de Neuchatel

= Etat de santé de la population globalement moins bon que la moyenne suisse
» Population vieillissante, avec une part €levée de personnes de 80 ans et plus
» Entrées tardives en EMS : recours important aux soins, forte demande en soins a domicile
» Pressions structurelles :
» forte dépendance au personnel formeé a I'étranger
» couts LAMal élevés en comparaison nationale

« situation financiere de I'h6pital public déficitaire malgré une gestion financiére des
ressources rigoureuse et de nombreux plans d’économie



Contexte

S u i ss e Couts en fonction du PIB, Suisse

Colts du systéme de santé (en mios de CHF) et part des colts du systéme de santé rapportés au PIB,

Codlts du systeme de S dopuece
santé en 2023 .
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*Données provisoires Source: OFS
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A la croisée des chemins

CHOIX POLITIQUES
ADHESION DES ACTEURS ET DE LA POPULATION
ARCHITECTURE DE SYSTEME EN RESEAUX
ALLOCATIONS DE RESSOURCES
QUALITE
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Cing objectifs strategiques de la
Politique de santé publique 2025-30

Améliorer le bien-étre et la santé par un environnement propice et
durable

Mobiliser et renforcer les compétences de chaque membre de la
communauté neuchateloise pour le-la rendre acteur-trice de sa santé et
partenaire de soins

Pérenniser un systéme de santé centré sur les besoins, durable et
financable

Consolider et coordonner le systeme de santé en priorisant les actions
sous les angles de la continuité des soins et de la qualité

Intégrer les transformations technologiques et numériques
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1. Aborder la santé de maniere globale
(« une seule sante»)

2. Modifier le systeme en profondeur
3. Agir selon 3 objectifs

4. Renforcer la promotion de la santé et la prévention des
maladies



1. Une seule santé

M 60%

des maladies infectieuses humaines ont une origine animale
Santé

(Chiffres OIE)
de ["humain

La santé de ['environnement
o ©f les régimes alimentaires
s imPactent [a santé humaine

Les activités humaines entrainent une

contamination de I"environnement par
des substances foxiques

" ) D
Emergence de microorganismes 7 oy
résistants aux antibiotiaues
b —1

Les maladies et ravageurs

{Chiffres OIE)

& causeraient jusau'a
40% "\«r
0 0 .
des pertes de la production de pertes des culfures
animale mondiale sont liées 58y i vivrieres mondiales
aux maladies animales Une seule e [Chiffres FAO)

santé

La deforestation accroit le risaue
d'exposition des humains et

des élevages a de nouveaux
pathogénes

-

5%

des epices vt cuvées o “ sante * Santé
S Chifres OIE) des animaux de ’environnement

2 INRAE [ Canceplion miographie : Michasl La Bourkout ! Jullet 2020
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2. Changement systémique

Systéme congu pour... MAIS...

Des populations jeunes

Des épisodes aigus et limités dans
le temps

Une fragmentation des soins

Etre essentiellement réactif

Médico-centré
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3. Action selon 3 objectifs

1. Amélioration de la qualité, de la
sécurité
et de I’expérience des soins

2. Amélioration de la
santé et de I’'équité

<
S %
§ % pour toute la population
3 <
$ >

Systeme

3. Meilleur rapport qualité/prix
pour les ressources de santé
publique
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4. Renforcement de la prevention des maladies
et de la promotion de |la sante

1. Favoriser des environnement favorables a la santé et aux

conditions de vie
Favoriser les comportements alimentaires équilibrés

Favoriser I'activité physique
4. Favoriser la santé mentale et la santé sociale

W N

jusqu’a 80% des maladies cardio-vasculaires, des accidents
vasculaires cérebraux et du diabete

mm) jusqu’a 40% des cancers
... pourraient étre évités
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Adapter le systeme de sante actuel aux besoins
populationnels en collaboration avec les acteurs

Renforcer |la coordination entre partenaires par la
création d’'un réseau cantonal de soins intégres

Contenir la progression des colts de la santé



Quatre axes de développement

Evolution du
systeme de santé

Infrastructures de sante . .
ot de soins Santé numeérique
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Axe 1 : reseau neuchatelois de soins intégreés

* Mettre en place en collaboration avec I'ensemble des acteurs publics et
prives un réseau cantonal de soins intégrés centré sur les besoins de la
population et qui assure la continuité et la qualité des parcours de soins
sur I'ensemble du territoire

= Définir une gouvernance cohérente, efficiente et integrée avec les
établissements de droit public garantissant une coordination optimale
des soins et une vision commune a long terme
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Un réseau centré sur les besoins

Besoins fréquents

(-30 minutes)

v' Médecine de premier recours
v' Soins a domicile

v' Maisons de santé

v' Pharmacies

Besoins modérément —

fréquents (-60 minutes)
v' Médecins spécialisés
v Hobpital cantonal

Besoins peu fréquents
(+60 minutes)

v’ Hépital universitaire O Hopitaux _
e Médecine de premier recours

O Maisons de santé
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Un réseau qui assure la continuite des soins

Besoins sanitaires d’une population)

1000 sdulles sxposds 4
N probidime de santd

BOO ressenbeni au moing
un symplima

327 bprouvent ks baaoin

dé SowS mildsCaux
ﬁl?MMm.
1

13 en soins primaires

65 demandent un avis

Complérmantaing ou
s pdressent & une
risdacing ARarmate

Carré de Wihte

Santé communautaire

LS

Médecine hautement spécialisée
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Exemples d'initiatives de soins integres

la population

Ex: Regroupement régional de

plusieurs prestataires de soins aussi
bien stationnaires gu'ambulatoires,
de plusieurs professions, pour toute

J

Intégration
organisationnelle

Ex: Cabinet reunissant
differents types de
professionnels autour des
patients diabétiques

Ex: Initiative réunissant un service
d’urgences (hopital avec médecins et
soighants), une organisation de soins a
domicile (infirmiers) et des médecins de
premier recours en ville.
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Axe 2 : durabilite, promotion de la santée
et prevention des maladies

» Intégrer la durabilité ainsi que la promotion de la santé et la prévention

des maladies dans l'évolution du systeme de santé neuchatelois
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Axe 3 : Infrastructures de santé et de soins

= Adapter les infrastructures (immobilieres et mobilieres)
aux besoins du systeme de santé evoluant vers un réseau de soins

intéegres ainsi qu’a I’évolution démographique et territoriale
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Axe 4 : sante numerique

* Implémenter la santé numérique et I'innovation technologique

au service de la coordination, de la qualité et de I’efficience

du systeme de santé et de soins évoluant vers un réseau de soins integres
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= Canton de Geneve :

Cité générations : regroupe trois centres medicaux (Clinique et
permanence d'Onex, Groupe meédical d'Onex et Centre médical
de Cressy)

Maison de santé Meinier
* France :
Maisons de santé pluridisciplinaires
= Espagne :
Soins primaires centres sur les maladies chroniques
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* Un systeme durable et financable

» Renforcement de la promotion de la santé et de la prévention,
notamment avec les communes

» Des parcours de soins coordonnés et intégrés
= e bon partenaire de santé, au bon moment, a la bonne place

* Une meilleure qualité de prise en charge pour les patients qui nécessitent
un volume de soins conséquent

* Un mode de financement qui soutient les objectifs du réseau



Prochaines etapes-cles
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Mercl de votre attention !
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