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L’implication des ARS dans le 

déploiement des moyens et de la 

démarche palliative
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Place des lits identifiés en 2021

 Mise en place de la Cellule d’Animation 
Régionale de soins palliatifs en PACA, en 
cohérence avec le programme régional 
de santé « PRS » .Instruction DGOS/R4/2022

 En continuité des recommandations de 
l’HAS de 2016 en terme de graduation des 
soins, dans toutes les filières : 
cancérologie, gériatrie, neurologie, 
pédiatrie…

 Egalité d’accès aux soins palliatifs 

 Développement du maintien à domicile 
ou EMS…
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

• Objectif : évaluer le fonctionnement des lits identifiés en soins palliatifs (LISP) déjà labellisés, que 
ce soit en MCO ou en SSR.

• Rappel : les LISP sont labellisés selon les recommandations de la circulaire d'organisation des 
soins palliatifs de 2008.

• Envoi aux établissements d'une enquête d'évaluation sur les LISP, appelée « EVALISP 2022 », qui 
comprend 2 parties :

1. Un questionnaire relatif à l'établissement de santé à remplir par la direction ;

2. Un questionnaire à remplir pour chaque service doté de LISP par le(s) référent(s) soins palliatifs des LISP 
avec l'aide du personnel du service.

• Envoi le 17 mai 2022 pour un retour le 13 juillet 2022.

• Derniers retours fin octobre 2022 après relances : 8 établissements n'ont pas répondu et 1 
établissement a répondu tardivement et n'a pas été inclus dans l'analyse.



Dr Mireille Perineau Avignon.GT LISP2023

6
Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

• Ce questionnaire par service est composé de 4 onglets :

1. L'onglet « volet administratif » relatif aux aspects administratifs du service où se situent les LISP :

Présence de référents médicaux et/ou paramédicaux / DU de SP / Prise en charge en SP inscrite au projet de service

2. L'onglet « critères services » concernant les aspects organisationnels du service quant à la prise en charge 
au sein des LISP :

Formations aux SP, personnel supplémentaire, soutien d'équipe, liens avec EMSP, réunions pluridisciplinaires, entrée directe 
des patients en SP, …

3. L'onglet « volet évaluation sur dossiers» : l'évaluation portant sur ≈15 dossiers de séjours en LISP sur une 
évaluation qualitative de la prise en charge des patients :

o Procédure d'identification des patients en SP
o Coordination pluridisciplinaire
o Anticipation du parcours
o Fiche urgence-pallia ou équivalent
o Directives anticipées
o …
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Taux de réponse en région PACA

• Total des établissements ≈  71
o établissements avec LISP en MCO et en SSR ≈  10
o qu'avec LISP en MCO ≈  34
o qu'avec LISP en SSR ≈  27

• Total des LISP ≈  415
o LISP en MCO ≈  241
o LISP en SSR ≈  174

• Nombre d'établissements répondants/nombre total 
d'établissements : 62/71=87%

• Nombre de LISP répondants/nombre total de LISP : 
365/415=88%

• Nombre d'établissements répondants avec LISP en 
MCO/nombre total d'établissements avec LISP en 
MCO : 43/44=98%

• Nombre de LISP en MCO répondants/nombre total 
de LISP en MCO : 223/241=93%

• Nombre d'établissements répondants avec LISP en 
SSR/nombre total d'établissements avec LISP en SSR 
: 29/37=78%

• Nombre de LISP en SSR répondants/nombre total 
de LISP en SSR : 142/174=82%
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Volet administratif

• Total des services : 102 ; MCO 70 ; SSR 33

• Total des LISP : 365 ; MCO 223 ; SSR 142

Référent médical et paramédical

Ont un référent médical :

Ont un référent paramédical :

84%

16%

Services avec référent médical

Services sans référent médical

87%

13%

LISP avec référent médical

LISP sans référent médical

71%

29%

Services avec référent paramédical

Services sans référent paramédical

79%

21%

LISP avec référent paramédical

LISP sans référent paramédical

17%

4%

67%

12%

Un référent médical seul Un référent paramédical seul

Les deux Aucun des deux

84% du total des services

79% des services MCO 
97% des services SSR

87% du total des LISP

79% des LISP MCO 
99% des LISP SSR

71% du total des services

61% des services MCO 
91% des services SSR

79% du total des LISP

69% des LISP MCO 
95% des LISP SSR

Services
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Référents médicaux et paramédicaux titulaires d'un DU de soins palliatifs

Parmi les services qui ont des référents (90 services), 17% n’ont pas de référents formés aux soins palliatifs

77%

23%

Services avec référent médical avec DU

Services avec référent médical sans DU

81%

19%

LISP avec référent médical avec DU

LISP avec référent médical sans DU

68%

32%

Services avec référent paramédical avec DU

Services avec référent paramédical sans DU

70%

30%

LISP avec référent paramédical avec DU

LISP avec référent paramédical sans DU

77% 81%

68% 70%
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Pour résumer :

88%

12%

Services avec au moins un référent

Services sans référent

83%

17%

Services avec au moins un référent avec DU

Services sans référent avec DU

Parmi les services qui ont des référents :
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Critères services

Services MCO

Moyenne 11,7
Médiane 12

Services SSR

Moyenne 13,1
Médiane 14

97 services : 68 MCO, 30 SSR
SCORE MAX 17
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Score modéré par le nombre de dossiers

C (B/X)

Services MCO

Moyenne 22,7
Médiane 22,4

Services SSR

Moyenne 23,7 
Médiane 25,5

X = nombre de dossiers évalués réellement

SCORE MAX 31
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Score final du service

A+C

Services MCO

Moyenne 34,4
Médiane 34,9

Services SSR

Moyenne 36,8 
Médiane 37,8

SCORE MAX 48
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Les critères éventuels pour lesquels il y a une marge de progression à réaliser

• Repérage trop tardif des patients

• Insuffisance de traçabilité des critères des soins palliatifs et/ou absence de fiche pallia dans le dossier

• Coordination et prise en charge pluridisciplinaire

• Manque de traçabilité des soins ou des décisions

• Insuffisance de traçabilité des échanges avec les professionnels libéraux 

• Insuffisance de traçabilité de directives anticipées

• Absence de formalisation de groupe de soutien aux équipes

• Problème de l'absence de référent ou de formation du référent et/ou autres membres du service

• Insuffisance de temps paramédical alloué

• Insuffisance de l'évaluation des capacités et de la vulnérabilité de l'aidant 

• Peu d'information sur les aidants dans les dossiers

• Manque de bénévoles

74% des services ont répondu
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Les actions à mettre en place pour y parvenir

• Amélioration du traçage des interventions et actions des différentes équipes prenant en charge le patient en LISP ; mieux tracer la 
justification des soins au regard de l'espérance de vie

• Demande systématique des directives anticipées

• Mise en place de réunions hebdomadaires de l'équipe

• Réunion avec les médecins du service pour les sensibiliser

• Mobilisation d'au moins 3 compétences sur les 7 suivantes : assistante sociale, psychologue, équipe douleur, kinésithérapeute, 
nutrition-diététique, équipe de soins palliatifs, ergothérapeute

• Importance d'éditer un CR après chaque réunion pluridisciplinaire et/ou décision médicale

• Formaliser et mettre en place la fiche urgence-pallia et la rédiger de façon systématique

• Identifier des référents et formation des référents

• Mise en place de plan annuel de formation ; mettre en place une liste accessible des personnels formés aux soins palliatifs et 
l'actualiser annuellement

• Réalisation plus systématique du questionnement éthique de Sebag-Lanoë en pluridisciplinarité avec équipe soignante

• Mise en place de groupe de parole pour l'équipe/soutien pour les paramédicaux par une psychologue

• Soutien des aidants

• Les coopérations avec les acteurs externes



Dr Mireille Perineau Avignon.GT LISP2023

16 Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Verbatim

• « Commission à mettre en place avec les médecins référents des services et de l'EMSP avec la définition d'une 
procédure pour retravailler les statuts réanimatoires du patient »

• « Mettre en place des scores pronostiques à évoquer de façon claire au cours des staff pluri prof »

• « Mettre en place une EPP »

• « Réunions, visites, communication, rencontres des praticiens adresseurs »
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

Questionnaire relatif à l'établissement de santé

• 60 répondants

• La prise en charge en soins palliatifs est-elle inscrite au projet d'établissement ? Oui 100%

• La culture des soins palliatifs est-elle diffusée dans votre établissement ? Oui 97%

• Votre établissement a-t-il développé des relations avec la plateforme territoriale d'appui (PTA) et/ou avec le 
dispositif d'appui à la coordination (DAC) du département ? Oui 85%

• Établissements avec EMSP :

55%

45%

Avec EMSP Sans EMSP

Parmi les établissements qui n'ont pas d'EMSP, 
11% n'ont pas de convention avec une EMSP

55%
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Résultats de l'audit des LISP en PACA – Dr Séréna Tuméléro

• Établissements avec USP :

22%

78%

Avec USP Sans USP

Parmi les établissements qui n'ont pas d'USP, 
57% n'ont pas de convention avec une USP

22%



MERCI de votre attention .

Dr Mireille Perineau Avignon.GT LISP2023

19


	Diapositive 1 Les LISP ont 20 ans : où en est-on ?  Vendredi 10 novembre 2023
	Diapositive 2
	Diapositive 3 L’implication des ARS dans le déploiement des moyens et de la démarche palliative
	Diapositive 4 Place des lits identifiés en 2021
	Diapositive 5
	Diapositive 6
	Diapositive 7
	Diapositive 8
	Diapositive 9
	Diapositive 10
	Diapositive 11
	Diapositive 12
	Diapositive 13
	Diapositive 14
	Diapositive 15
	Diapositive 16
	Diapositive 17
	Diapositive 18
	Diapositive 19

