
 





  

« La FeMaSCo-BFC (Fédérations des Maisons de Santé et de 

lôExercice Coordonné en Bourgogne-Franche-Comté) est née de 

la fusion des fédérations FéMaSaC et FEMAGISB , réunissant 

leurs expertises au service de lôexercice coordonn®. Effective 

depuis le 1er janvier 2019 , cette union sôinscrit dans la continuit® 

de territoires pionniers ayant accompagné dès 2005 le 

développement des premières MSP et lô®mergence des CPTS. 

Association loi 1901, la FeMaSCo-BFC fédère et accompagne, 

en Bourgogne -Franche -Comté , les équipes de soins primaires 

en exercice coordonné et celles en projet : ESP, MSP, centres 

de santé  et CPTS. 

Elle îuvre pour lôam®lioration de lôoffre de soins de proximit®, en 

promouvant lôexercice collectif, pluriprofessionnel et lôinnovation 

en sant® sur lôensemble du territoire r®gional. » 
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RAPPORT MORAL 2025 

Accompagnement

Contexte  

Lôann®e 2025 a ®t® marqu®e par une instabilit® 

politique, et la sant® nô®chappe pas aux 

changements permanents dôorientations, de 

priorisation. Si globalement nos territoires 

connaissent des difficult®s dôacc¯s aux soins, 

notamment en ruralité, ceux-ci sont bien souvent 

la cons®quence dôune strat®gie depuis plusieurs 

d®cennies, de r®duction progressive de lôoffre de 

proximit® dans lôensemble des services. De plus 

ce ph®nom¯ne se conjugue avec lôid®ologie de 

lôimm®diatet®, ou toute demande en toute 

circonstance doit être satisfaite sans délai. La 

santé subit également cette culture. 

La ressource médicale se fait plus rare. Les 

pr®mices de son renforcement par lôarriv®e de 

nouveaux médecins, évolution du numérus 

clausus vers le numerus apertus, commence à se 

faire sentir, mais sur des territoires déjà favorisés. 

Cette dynamique est amen®e ¨ sô®tendre 

progressivement sur lôensemble de la Région. 

Toutefois elle sera confront®e ¨ lôimplacable 

évolution démographique, avec un vieillissement 

affirmé et prévisible de nos populations, 

phénomène encore plus sensible en ruralité. Le 

croisement de ces deux agrégats devrait freiner 

le renforcement de lôoffre m®dicale de proximit®. 

Dans ce contexte la pluriprofessionnalité  

trouve tout son sens et le concept de lôexercice 

coordonné , quôil soit au niveau de lôoffre de 

proximit® ou de lôorganisation territoriale, est 

certainement lôunique solution d®ploy®e pour 

tenter de pallier à ces difficultés. La FeMaSCo-

BFC doit poursuivre son action pour contribuer à 

son développement, qui est renforcé par le choix 

des jeunes diplômés en santé. 

Les solutions 

Face à cette situation, une fois de plus la 

FeMaSCo-BFC souligne les efforts des 

pouvoirs publics et des tutelles. Nous 

disposons dôun panel de solutions qui nôa 

jamais été aussi conséquent . De plus ces 

solutions sont soutenues économiquement. 

Elles sôappuient tr¯s fortement sur lôexercice 

coordonné . 

Sans hiérarchisation, il est intéressant de revenir 

sur ce panel, parfois impressionnant et 

surprenant. En effet les initiatives sont 

nombreuses. 

Au risque dôen oublier, on peut mettre en avant, 

le plan 4000 MSP , qui continue son déploiement, 

le territoire couvert en CPTS, presque une réalité 

en Bourgogne-Franche-Comté. Les nouveaux 

métiers, les infirmiers ASALEE (déjà 20 ans), les 

Assistants Médicaux, les Infirmiers de Pratiques 

Avancées (IPA), les métiers de la coordination, 

les m®diateurs en sant®, lôinfirmier dô®quipe, sont 

autant de mesures financées. 

Parmi les initiatives : 

Sur les compétences et missions, lô®volution du 

champ de compétences  des sages femmes, les 

délégations de tâches, les protocoles de 

coopération locaux, nationaux , lôacc¯s direct 

chez certains param®dicaux, lôacc¯s aux 

psychologues, la quatrième année en 

médecin e général e (Docteur Junior) , 

lôaccompagnement des situations complexes et 

des parcours avec les DAC. 

Face à la « désertification » médicale, les 

cabinets éphémères, médecins solidaires, les 

médico bus.  

Pour la continuité des soins, les maisons 

médicales de garde, le SAS (Service dôAcc¯s 
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aux Soins) , qui malgré des bases solides et 

légitimes ne trouve pas sa voie.  

Dans le champ de la pr®vention, lôacc¯s aux 

dépistages organisés, des actions de proximité 

avec un renforcement du ciblage et des 

®valuations, lôaccompagnement ¨ la parentalit®, 

au bien vieillir, le d®veloppement de lôactivit® 

physique adaptée, Mon Bilan Prévention , 

lô®largissement des effecteurs dans la 

vaccination. 

Le numérique, un meilleur usage et partage de la 

donnée, Mon Espace Santé , des outils 

communicants, eTICSS dont Globule, des 

pratiques adaptées, téléconsultation, 

téléexpertise. 

Lôinnovation est active et soutenue ¨ travers les 

articles 51 , qui permettent de déroger aux règles 

de droit commun. La FeMaSCo-BFC a participé 

activement en qualité de tête de réseau régional 

¨ lôexp®rimentation des Microsstructures. 

Tout ceci sôaccompagne dôune adaptation du 

cadre législatif, un cadre associatif souple et 

structurant pour les CPTS, un statut SISA qui 

réduit la responsabilité des associés, offre la 

possibilité de salarier des professionnels de 

santé, facilite les entrées et sorties dôassoci®s. 

Ces quelques lignes mettent en valeur toute la 

d®marche dôaccompagnement pour faire face ¨ 

cette situation non satisfaisante. Force est de 

constater que les solutions sont nombreuses, 

existantes et soutenues. Mais malgré leur 

diversité, ces mesures peinent à être 

appropriées. Elles se heurtent à des résistances, 

notamment liées à des formes de conservatisme, 

et souffrent surtout dôun manque dô®valuation de 

leur pertinence. 

Avant dôajouter de nouvelles mesures, toutes 

plus intéressantes les unes que les autres, ne 

faudrait-il pas se poser, pour une analyse des 

vraies difficultés, dans une approche territoriale, 

pour personnaliser les soutiens à partir de toutes 

ces solutions possibles ? 

France Santé 

Sur cette fin dôann®e ce nouveau 

concept dans un contexte de 

débat budgétaire incertain, a 

mobilis® beaucoup dô®nergie. Il 

offre la possibilité aux équipes 

volontaires de se faire labelliser « France santé 

» 

Le r®seau r®pond pour lôinstant ¨ un cahier des 

charges succinct qui sôappuie sur quatre axes 

engageant lô®quipe de la MSP : 

 Garantir la pr®sence dôun m®decin et dôun 

infirmier, 

 Offrir des consultations sans dépassement 

dôhonoraires (secteur 1), 

 Être ouvert au moins 5 jours par semaine, 

 Participer au Service dôAcc¯s aux Soins 

(SAS), qui assure des rendez-vous en moins 

de 48 heures et une permanence des soins. 

Ce cahier des charges est identique sur 

lôensemble du territoire national, comme le 

nombre de structures à labéliser par 

Département. 

Au regard du niveau dôexigence, la majorit® des 

structures en exercice coordonnée peuvent 

répondre favorablement au cahier des charges. 

Cette situation est dôailleurs majoritaire sur 

lôensemble de lôoffre de nos territoires 

notoirement ruraux. 

A ce jour et pour le premier tour de labellisation, 

102 structures ont été labélisées, en 

Bourgogne -Franche -Comté, ¨ partir dôun travail 

orchestré au niveau départemental. 

Parmi ces 102 structures, on recense soixante-

douze MSP, dix-sept centres de santé, trois ESP, 

trois cabinets de groupe, un centre de soins non 

programmés, et un médicobus. 

Parmi les cabinets de groupe labellisés, deux 

entreprennent la r®daction dôun projet de sant® 

pour devenir MSP. 

Dr Michel SERIN et M. Michel F OURNIER 
Ministre d®l®gu® aupr¯s de la ministre de lôAm®nagement du 

territoire et de la Décentralisation, chargé de la Ruralité  
Inaugration première Maison France Santé  
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En sus du financement initial existant pouvant 

atteindre 50000 euros, chaque équipe 

b®n®ficiera dôun fonds compl®mentaire 

modulable selon les situations. 

Tous les contours ne sont pas connus à ce stade 

: Pas de charte officielle ou dôacte dôengagement, 

ni de modalit®s dô®valuation dôatteinte des 

objectifs. 

Néanmoins la dynamique a été initiée en Région 

par lôARS BFC, port®e ensuite par les d®l®gations 

territoriales. La FeMaSCo-BFC, même 

si le constat dôun manque de visibilit® 

est partag®, a souhait® sôassocier ¨ 

cette démarche et favoriser sa mise en 

place, par une adhésion volontaire des 

équipes. Elle constate cependant 

lôabsence des CPTS, malgr® lôambition 

initiale de les associer. En effet dans 

un r¹le de proximit® et dôaide aux 

parcours, les CPTS les plus matures 

auraient certainement contribué à la 

réussite de ce projet. 

Face aux difficultés rencontrées, 

comme évoqué précédemment, ce dispositif 

permet de travailler et dôam®liorer une r®ponse 

de proximité, en laissant toute latitude aux 

équipes pour améliorer leur offre. Le financement 

associ® devra °tre fl®ch® vers lôam®lioration de 

lôoffre. 

Le champ du possible est vaste. 

Il sôagit dôune nouvelle mesure, qui vient sôajouter 

aux pr®c®dentes, et quôil serait, comme les 

pr®c®dentes, souhaitable dô®valuer. 

Au-del¨ dôune gestion classique par les 

Agences Régionales de Santé, 

lô®l®ment le plus probant et significatif 

dôun changement de cap r®side dans la 

mobilisation officielle des préfets de 

chaque département, en lien avec les 

conseils départementaux, pour définir 

la stratégie locale de labellisation. 

Au regard dôun d®bat sur le r¹le des 

Agences Régionales de Santé dans 

notre pays, dont la temporalité et la 

pertinence sont dôailleurs discutables, le r®seau 

France santé semble ouvrir la voie à un 

changement de paradigme et à un partage, voire 

un transfert, de certaines compétences vers les 

préfets et les élus locaux. 

Nos journées 

Comme chaque année la FeMaSCo-BFC a 

proposé aux équipes de notre Région, trois 

journées qui ont connu un franc succès. 

La journée régionale , qui a renoué avec une 

programmation un samedi, a été organisée en 

juin ¨ lôIFSI de Beaune. En effet cet institut de 

formation nous a accueillis dans un cadre adapté 

et agréable. Nous tenons à le remercier. Cette 

initiative est à renouveler. 

La journée CPTS  en septembre au Palais des 

Congrès de Beaune, offre de beaux temps 

dô®changes. Côest un axe fort souhait® par les 

acteurs des CPTS. En effet la jeunesse de ces 

organisations amène de fait à un constat de 

niveau de maturit® diff®rent. Le partage dôactions 

remarquables répond à une forte attente, comme 

le partage entre élus face à des responsabilités 

cons®quentes dôun c¹t® et entre les salari®s des 

CPTS, avec des statuts et missions bien 

diff®rentes dôune CPTS ¨ une autre. 

La journée de la Coordination  programmée 

notamment autour de lôanimation de deux 

conférences avec des intervenants de renommée 

nationale, a attiré un public très nombreux et 

Journée régionale FeMaSCo -BFC 2025 ï 24 mai 2025 - IFPS Beaune  

Journée CPTS 2025 ï 23 Septembre 2025 ï Beaune Palais des Congrès  
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nous a permis de dépasser la fréquentation 

habituelle. 

Cette ann®e, la journ®e fut lôoccasion de renouer 

avec la Présence du DG de lôARS. La nouvelle 

Directrice G®n®rale de lôARS BFC, Madame 

MARMIER, sôest exprim®e ¨ cette occasion sur 

le rôle de la FeMaSCo-BFC, le contrat dôobjectif 

sign® avec lôARS et surtout, a propos® un point 

en public face à une salle fournie sur le réseau 

France Santé. Le discours, partagé par les 

Présidents de la FeMaSCo-BFC, sôest voulu 

r®solument volontaire sur lôengagement des 

®quipes sur ce concept et lôint®r°t dôy r®pondre 

pour notre mouvement. 

Chaque année, ces trois temps forts permettent 

à toutes les personnes mobilisées, de trouver un 

lieu pour se retrouver, partager, innover et 

intervenir. 

Côest aussi lôoccasion de d®couvrir ou retrouver 

des partenaires, de donner la parole à nos 

tutelles qui peuvent exprimer toute leur 

bienveillance et attentes ¨ lô®gard de lôexercice 

coordonné, répondre aux interrogations et 

partager lô®volution de ce mode dôexercice. 

En 2025 nous avons également fait le choix 

dôorganiser une Quatrième Journée , dédiée aux 

Assistants médicaux. Cette journée, baptisée « 

Forum des Assistants Médicaux » , en mars à 

Beaune a réuni une soixantaine de personnes, 

dont une quarantaine dôAssistants M®dicaux et 

une vingtaine de médecins employeurs. 

Lôintervention de lôAssurance Maladie sur lô®tat 

des lieux de la profession et les perspectives a 

été grandement appréciée. Cette journée fut 

aussi lôoccasion de partager toutes les belles 

initiatives prises par les Assistants Médicaux, en 

parfait accord avec les médecins avec lesquels 

ils travaillent. Le spectre de leur 

activité est large, parfois surprenant. 

Ces initiatives mettent en valeur leur 

activité, et valorisent les collaborations 

pour lesquelles les médecins 

généralistes ne reviendraient pas en 

arrière. 

Un temps de partage a réuni dans une 

salle les Assistants médicaux et dans 

une autre les médecins généralistes, 

pour échanger chacun sur les points 

positifs de leur collaboration, les 

objectifs et les évolutions vers lesquels 

il faudrait tendre. Cette journée a été 

tr¯s riche dôenseignements avec un public qui 

trouve peu dôoccasion de communiquer en 

dehors de son activité. Un outil de partage entre 

les Assistants Médicaux semble une évolution 

pertinente, toutefois il ne peut se mettre en place 

quôavec lôaccord des employeurs. Un autre 

®l®ment de conclusion est quôil nous faut ¨ 

lôavenir proposer lors de nos journ®es des sujets 

qui peuvent retenir lôattention des Assistants 

Médicaux et les mobiliser pour participer. Cette 

initiative qui a offert un temps de partage à un 

public qui nôest pas une exclusivit® de lôexercice 

coordonné, mais qui en concentre une grande 

partie, a été très appréciée. 

L­accompagnement 

Cet axe est majeur et quotidien dans toutes ses 

dimensions. 

Le plan 4000 MSP  a suscité de nombreux 

projets, et dans le courant de la fin de lôann®e 

2025, nous constatons un peu de ralentissement 

sur son nombre. Côté CPTS, le territoire de 

Bourgogne-Franche-Comté est quasiment 

couvert, témoignant ainsi de la dynamique. Il faut 

certainement juste laisser du temps aux quelques 

territoires non dotés pour appréhender 

qualitativement un projet, soit par la création, soit 

par le rattachement à une CPTS existante. La 

couverture CPTS en Bourgogne -Franche -

Comté  est excellente au regard du national.  

M°me si la courbe dô®volution sôinfl®chit par 

rapport à la période « Plan 4000 MSP et 

territoire couvert en CPTS » , la progression de 

lôexercice coordonn® et le choix des jeunes 

professionnels de sant® dôorienter leur projet vers 

ce mode dôexercice, sont aujourdôhui une r®alit®. 

Dr Michel SERIN ï Mme Mathilde MARMIER DG ARS ï Dr Arnaud BLESSEMAILLE  
Journée Coordination 2025 ï 9 Décembre 2025 ï Beaune Palais des Congrès  
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Cette évolution se traduit clairement dans 

lô®volution du nombre dô®quipes adh®rentes ¨ la 

FeMaSCo-BFC. En effet en 2019, année de la 

fusion, nous comptions 95 équipes 

adhérentes, en 2025, nous avons le plaisir 

dôen compter 162. Vous trouverez dans le 

chapitre vie institutionnelle, le détail de cette 

évolution par année. 

Lôaccompagnement sp®cifique des projets 

naissants est certes une activité centrale, mais 

lôaccompagnement ou la facilitation FeMaSCo-

BFC sont sô®tendent bien plus largement ¨ toutes 

les étapes de la vie des équipes : évolution des 

équipes, SISA, refonte du projet de santé, des 

statuts du règlement intérieur, SCI, analyse 

organisationnelle systémique, intégration de 

nouveaux arrivants, évolutions législatives, 

formation, r®partition des chargesé sont autant 

de sujets sur lesquels nous intervenons 

régulièrement. 

En prévention et promotion de la santé,  

lôaccompagnement des équipes se fait sur un 

spectre large, allant de lôing®nierie ¨ lôanimation, 

gestion de lôenveloppe FIR avec les ®quipes, 

réponse à des appels à projet pour le compte des 

équipes, veille, innovation.  

La dynamique qualité  est également une réalité 

quotidienne et transversale. Elle est 

fréquemment associée au bon usage du système 

dôinformation. Lô®volution de lôACI devrait 

renforcer considérablement ce domaine. Toutes 

les actions des équipes devront mieux se 

structurer en sôappuyant sur des objectifs plus 

précis, de meilleurs ciblages et des évaluations 

plus pertinentes. La dynamique est souvent 

présente dans les équipes, elle est 

insuffisamment prévue et partagée, mise en 

valeur. A lôavenir elle devrait devenir un élément 

central et intégré des actions collectives. 

Dans cette approche de lôaccompagnement il ne 

faut pas oublier la mise en place du centre de 

ressources fin 2024. 

Le centre de ressources 

Dans le cadre du déploiement du plan 4000 MSP, 

lôARS avait organis® en 2024 ¨ Beaune une 

réunion inter institutions, Assurance Maladie 

(DGCDR et CPAM), 

Conseil Régional, ARS, 

Région, délégations 

territoriales, et FeMaSCo-

BFC. La volont® dôaccompagner le plan 4000 

avait mobilisé les débats : Tous les participants 

souhaitaient vivement apporter un soutien aux 

équipes en difficultés, qui pourraient subir ces 

mauvaises conditions de fonctionnement et 

rencontrer une forme de concurrence de 

proximité avec une création. 

Fort de ces ®changes, lôid®e de cr®er un centre 

de ressources  dédié au soutien des équipes en 

difficultés est née, avec une mise en place en 

novembre 2024 gr©ce au soutien de lôARS BFC. 

Opérationnel depuis janvier 2025, le centre de 

ressource a pour mission dôaccompagner les 

équipes en situations de fragilité ou en 

dysfonctionnements . Il est proposé aux 

équipes pluriprofessionnelles volontaires un 

accompagnement personnalisé et renforcé, 

compl®mentaire ¨ lôaccompagnement de la 

FeMaSCo-BFC, fondé sur une méthodologie 

structurée alliant écoute, analyse partagée et co-

construction de plans dôactions. 

Sur la période, le Centre de Ressources a été 

régulièrement sollicité : 16 équipes ont fait 

lôobjet dôune analyse approfondie de leur 

situation, et 5 ont bénéficié ou bénéficient 

encore dôun accompagnement renforc® en 

cette fin dôann®e. Les sollicitations ont port® sur 

des problématiques variées, telles que la 

dynamique et la vie dô®quipe, la gestion des 

conflits, lôattractivit® m®dicale, lôorganisation des 

flux de patients, la coordination ou encore les 

aspects financiers et de gouvernance. Les 

accompagnements men®s ont permis dôobserver 

des impacts concrets, notamment en termes de 

mieux-être des équipes, de clarification des 

situations et de relance des dynamiques 

collectives. 

Une fois la phase dôanalyse et de partage des 

difficultés rencontrées, le centre de ressources 

et/ou lô®quipe FeMaSCo-BFC peuvent 

accompagner la mise en îuvre des actions 

correctrices valid®es par lô®quipe. Lôactivit® du 

centre de ressources est également soutenue 

autant que de besoin par un facilitateur de 

proximité du réseau FeMaSCo-BFC. Ce 

professionnel de santé joue un rôle central : il 

facilite les échanges, apporte une légitimité au 

processus et contribue, par sa connaissance du 

territoire et des acteurs, à la construction des 

solutions. 
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Le rep®rage dôune ®quipe en difficult® se peut se 

faire lors des rencontres régulières ARS CPAM 

FeMaSCo-BFC de chaque territoire, mais une 

équipe en difficulté a aussi la possibilité de 

solliciter directement la FeMaSCo-BFC. A lôissue 

de cette première phase repérage et uniquement 

si lô®quipe est volontaire, lôARS en r®gion est 

sollicitée pour donner le feu vert à un 

accompagnement du centre de ressources. 

Apr¯s une premi¯re ®valuation ¨ lôautomne 2025, 

dans le cadre du dialogue de gestion, lôaction se 

poursuivra en 2026. 

Les premières sollicitations ont été circonscrites 

pour lôinstant aux MSP, plusieurs CPTS se sont 

interrogées également sur la possibilité de 

solliciter cet apport externe. 

Sur les équipes en difficultés, il y a lieu de 

capitaliser cette action, afin dôinviter les ®quipes 

à se mettre si possible en prévention des 

difficult®s ®ventuelles, afin dôanticiper des actions 

correctrices. 

Formation  

Depuis bien longtemps la FeMaSCo-BFC 

organise chaque ann®e des formations quôelle 

propose aux professionnels des équipes en 

exercice coordonn®. Lô®volution de notre univers, 

les responsabilités des gestionnaires des 

structures, lô®volution des ®quipes, de 

lôentreprenariat n®cessite de renforcer les 

compétences des professionnels et donc de 

mieux appr®hender ce champ dôactions qui 

devient incontournable et majeur. 

Cette option a été retenue dans nos plans 

dôactions pour mieux structurer la dynamique et 

lôoffre qui en d®coule. 

La formation PACTE 

des coord inateurs de 

MSP et CPTS en est le 

fleuron, avec une 

huitième promotion qui a 

débuté en décembre 

2025. Les formations 

gestion SISA et CPTS 

sont régulièrement 

proposées, toujours avec 

des évaluations très 

positives, lôaxe 

dôam®lioration doit aller 

vers la cr®ation dôune 

formation SISA de niveau 2 tout en maintenant 

lôoffre de base. 

En 2025 pour la première fois, une formation 

d®di®e ¨ la gestion de lôagressivit® est en place. 

Elle est proposée géographiquement sur nos 

lieux principaux mais peut sôorganiser sur le 

territoire de votre choix. Elle peut donc réunir 

plusieurs MSP sur un territoire en proximité ou 

sôorganiser via une CPTS sur son territoire. La 

formation est appréciée, on peut toutefois 

regretter dô°tre contraint dôaborder ce th¯me. 

En 2025, deux sessions de formation « leader »  

ont été mises en place en Bourgogne-Franche-

Comté avec le soutien du Conseil Régional de 

Bourgogne -Franche -Comté , que nous 

remercions. Cette formation développée par 

lôEcole de Commerce de Nancy aborde le 

management des Maisons de Santé et 

organisations des soins primaires. Cette 

formation est disponible depuis plusieurs années 

sur le campus Nancéen. En accord avec lô®cole, 

les deux sessions proposées ont été délocalisées 

sur Besançon et en proximité de Beaune. Elles 

permettent à chaque session à un groupe de 12 

apprenants, dôaborder, le management, 

lôorganisation, la strat®gie, la gestion comptable, 

des ressources humaines, les fondamentaux du 

marketing et du leadership. Un test de 

personnalité pour une meilleure connaissance de 

soi et un cas de synthèse complètent les 

apprentissages qui se déroulent sur cinq jours de 

séminaire. 

Dans le contexte de d®ploiement de lôexercice 

coordonn®, lôaxe formation a, avec succ¯s, 

amélioré son offre, accru la délocalisation, 

proposé de nouvelles thématiques pour faire face 

aux défis. Il doit poursuivre dans ce sens. 

Formation PACTE ï Promo 6  
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GE MASCO 

 Côest une initiative qui 

génère un intérêt à 

lô®chelle nationale. En 

effet chaque 

fédération régionale réfléchit à proposer une 

solution similaire, dans un partenariat adapté au 

territoire. 

Apr¯s quatre ans dôactivit®, le GE MASCO 

emploie 42 personnes . 

Il a trouvé une légitimité sur le territoire régional 

et sur le champ dôaction de la sant®. Les emplois 

sont très divers, il peut répondre à toute forme de 

demande. 

Il est un vrai soutien ¨ lôemploi, ¨ lôemploi partag® 

®galement. Lô®quipe du GE MASCO fait preuve 

dôun grand professionnalisme pour vous offrir un 

service de qualité, il est une solution efficace, 

souple qui permet de faire face ¨ lôemploi. 

FCPTS 

Comme chaque année des représentants 

FeMaSCo-BFC ont participé aux journées 

nationales de la Fédération Nationale des CPTS. 

Organisées à Montpellier en 2025 elles ont réuni 

1500 participants. 

Lôarticulation MSP / CPTS doit °tre un axe de 

travail et dôam®lioration. 

AVEC Santé 

Lôann®e 2025 pour notre F®d®ration nationale a 

été intense. Notre Région est bien représentée 

dans les travaux nationaux, avec Patrick 

VUATTOUX en qualité de Co-Pr®sident dôAVEC 

Santé et trois membres FeMaSCo-BFC qui 

siègent au CA national, Arnaud BLESSEMAILLE, 

Michel SERIN et Pedro FERREIRA. 

Les négociations ACI ont fortement mobilisé la 

gouvernance nationale, sans aboutir à une 

validation finale. Toutefois les pistes dô®volution 

se dessinent avec un principe de simplification. 

14 Fédérations régionales se retrouvent au sein 

dôAVEC Sant®, le dernier territoire ¨ couvrir est 

celui de Provence Alpes C¹te dôAzur, où le projet 

de cr®ation dôune F®d®ration R®gionale est en 

cours, porté par une association de préfiguration 

nouvellement créée. 

Au 30 juin 2025, 2865 MSP sont implantées en 

France et 83% dôentre elles ont sign® lôACI, 

représentant ainsi environ 45 000 professionnels. 

Chaque année les journées nationales offrent un 

temps de rencontre et dô®changes. Plus de 1 500 

congressistes se sont ainsi retrouvés au Havre 

en 2025. 

En 2026 lôorganisation en est confi®e ¨ la 

F®d®ration locale FEMASAURA. Et côest ¨ Lyon, 

en un site central et accessible, quôelles sont 

programm®es les 6 et 7 mars, avec lôambition 

dôatteindre 2 000 participants. 

ç Osons lôaventure en ®quipe è sera le guide des 

journées, avec trois plénières, vingt-quatre 

conf®rences, mais aussi lôoccasion de rencontrer 

une quarantaine de partenaires. 

Ces journées sont le temps fort de la vie de notre 

mouvement. 

Après ces quelques éléments de synthèse sur les 

®v®nements ou actions marquants de lôann®e 

2025, ce rapport vous offrira des éclairages et 

des détails, que nous vous invitons à découvrir. 

  

Lô®quipe dôAvecSant® ¨ la FeMaSCo-BFC 
 

Journées FCPTS ï Montpelier, 5 et 6 Novembre 2025  
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Vie Institutionnelle
Depuis 2019, fusion de nos deux Fédérations, la 

FeMaSCo-BFC occupe une place centrale dans 

lôaccompagnement au d®ploiement de lôexercice 

coordonné dans notre région. 

Elle fédère toutes les équipes engagées dans 

lôexercice coordonn®, ESP Equipe de Soins 

Primaires, MSP Maison de Santé 

Pluriprofessionnelle et CPTS Communauté 

Professionnelle Territoriale de santé. 

LôARS soutient historiquement notre action qui se 

décline à travers un CPOM, Contrat Pluriannuel 

dôObjectifs et de Moyens, sign®s jusquôen 2028. 

Lôaction FeMaSCo-BFC sôorganise autour de  

 La dynamique dô®quipe 

 Lôaccompagnement des projets en 

création et des équipes existantes  

 Lôactions en sant® publique 

 La promotion, formations et 

communication  

 Le numérique en santé  

 La qualité, recherche et innovation  

Notre F®d®ration sôappuie sur un partenariat fort, 

innovant, permanent, avec lôARS et ses 

d®l®gations d®partementales, lôAssurance 

Maladie (échelon régional et départemental), le 

Conseil Régional et de nombreux intervenants 

dans le champ de la prévention. 

Les réunions statutaires  

La FeMaSCo-BFC sôappuie sur un Conseil 

dôAdministration repr®sentatif des ®quipes 

adhérentes, des territoires, des métiers. 

Le Conseil dôAdministration issu de nos 

Assembl®es G®n®rales est lôorgane de d®cision, 

lieu de débat. Il définit les missions à mener, les 

orientations et priorise lôaction. 

En 2025 le Conseil dôAdministration sôest r®uni ¨ 

trois reprises dont une fois le samedi 29 

novembre en présentiel à Dijon. Ce CA présentiel 

qui complète les deux autres CA en visio est un 

temps fort de lôann®e. Cette ann®e le hasard du 

calendrier a permis dôaborder largement ce 29 

novembre les concept France Santé, sujet 

central de lôactualit® en sant® de cette fin 

dôann®e. 

Pour faciliter la participation des volontaires au 

CA au-delà des 28 membres démocratiquement 

élus, la FeMaSCo-BFC a mis en place un CA 

élargi, qui permet à 12 volontaires de siéger au 

Conseil dôAdministration avec voix consultative. 

Le CA est systématiquement réuni dans une 

forme élargie.   

Le Bureau FeMaSCo -BFC qui fonctionne par 

lô®lection de huit des vingt-quatre membres du 

Conseil dôAdministration (coll¯ge professionnels 

de sant®), sôest r®uni ¨ quatre reprises en 2025 

dans son format classique à huit membres. 

Régulièrement il est élargi avec quelques 

membres qui souhaitent sôassocier aux travaux 

du bureau, avec voix consultative. 

LôAssembl®e G®n®rale Ordinaire sôest tenue le 

12 juin 2025, en visio. Pour faciliter la 

participation, la réunion en visio était accessible 

notamment depuis quatre sites de Bourgogne-

Franche-Comté. Cette organisation a permis une 

belle participation (66 équipes présentes) avec 

lôopportunit® de se rencontrer en proximit®. Cette 

Assembl®e G®n®rale sôest d®roul®e depuis les 

MSP de Montenois, Saint-Loup-Géanges, Saint-

Amand-en-Puisaye et du siège bisontin. Les 

professionnels qui nôont pas eu la possibilit® de 

rejoindre un site de proximité, ont suivi depuis 

une connexion individuelle. LôAssembl®e 

G®n®rale est un temps fort de lôann®e. Elle 

permet de faire un large point sur la vie de notre 

F®d®ration et dôaborder plusieurs th¯mes 

dôactualit® lors de d®bats fournis. Apr¯s 

lôAssembl®e G®n®rale les ®quipes en profitent 

pour échanger sur la dynamique territoriale. 

Cette initiative a été saluée positivement et sera 

certainement renouvelée en 2026. 

  
Conseil Administration ï Dijon 29 Novembre 2025  
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Les adhérents  

En 2025, la FeMaSCo-BFC a le plaisir de 

compter cent soixante-deux équipes adhérentes. 

Parmi celles-ci nous comptons 33 CPTS, 126 

MSP, 1 ESP et 2 CS sachant que notre région 

compte 37 CPTS et 142 MSP signataires de lôACI 

MSP. 

Certains centres de santé sont présents au sein 

de MSP et ne sont pas référencés en qualité de 

Centre de santé parmi nos adhérents. 

Avec cent soixante-deux adhérents nous 

accueillons huit nouvelles équipes par rapport à 

lôexercice pr®c®dent. 

Le CPOM 

Après avoir signé son premier CPOM FeMaSCo-

BFC en 2019 pour une durée de cinq ans, 

formalisant la fusion de nos deux Fédérations 

Régionales de Bourgogne et de Franche-Comté 

; la FeMaSCo-BFC est portée maintenant par un 

deuxième CPOM signé en 2024, pour une durée 

de cinq ans et dont lô®ch®ance est fix®e au 31 

décembre 2028. 

Ce CPOM d®cline lôaccompagnement r®gional 

sur nos axes dôactivit®, avec un focus sur le plan 

4000 MSP et territoire couvert de CPTS. 

On y retrouve notamment lôaccompagnement des 

équipes en projet, mais aussi celles en difficultés, 

la formation dont PACTE Coordo avec lôEHESP, 

la dynamique qualité, la prévention, nos 

interventions en instituts de formation en santé, 

notre s®minaire dôinstallation, lôinnovation, la e-

santé, la gestion de données au service des 

prises en chargeé 

Le lancement du concept France Santé  y trouve 

également tout son sens. 

En 2025, lôARS BFC a lanc® un audit externe sur 

lôorganisation et lôactivit® de la FeMaSCo-BFC. 

Suite ¨ un appel dôoffre cet audit a ®t® attribu® ¨ 

la société ACSANTIS . 

Il a ®t® men® durant plusieurs mois, sôappuyant 

sur des entretiens individuels avec lô®quipe, les 

présidents, les partenaires, les institutions, des 

questionnaires aux adh®rents, ainsi quôaux 

apprenants PACTE. Plus de cinq cent documents 

ont été fournis et analys®s par lô®quipe 

dôACSANTIS.  

Les résultats sont intéressants, et témoignent 

dôun r®el savoir-faire, dôun impact r®gional, dôune 

gouvernance pluri professionnelle dynamique qui 

d®finit les orientations, mises en îuvre par une 

équipe de salariés motivés et pertinents. 

Il offre notamment des pistes de réflexion, pour 

poursuivre lôaction, et esquisse des ®volutions 

dans notre accompagnement. 

Les conclusions du cabinet ACSANTIS ont été 

partag®es lors dôune s®ance en pr®sence de 

lôARS BFC et la FeMaSCo-BFC. Elles sont 

globalement très satisfaisantes et permettent de 

se tourner r®solument vers lôavenir. 

Les instances  

La FeMaSCo-BFC siège dans de nombreuses 

instances régionales. Elle est notamment 

présente à la CRSA et à la CSOS, et dans les 

CTS départementaux . 

La FeMaSCo-BFC est associée aux travaux de 

lôIRAPS, du SAS, des RRAPS, la e-santé . 

Les membres participants regrettent toutefois 

une perte de qualité dans les échanges et les 

débats de ces instances, se transformant au 

niveau r®gional en chambre dôenregistrement 

des diverses autorisations et au niveau 

départemental un lieu de partage de 

lôinformation. 

En complément la FeMaSCo-BFC participe 

activement aux travaux du GRADeS, COMET, le 

PGI, le REPOP, lôASEPT, le REQUA, le r®seau 

sport sant®é 

La réunion inter institutions  de 2024, entre 

ARS, CPAM, MSA, Région BFC et FeMaSCo-

BFC, a permis dôappr®hender le plan 4000 MSP, 

de mieux se connaitre, partager et harmoniser 

nos approches, dôaccompagner les ®quipes en 

difficulté. Des actions concrètes se sont mises en 

97 101

123 127
144

154
162

2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
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place sur lesquelles il faudra capitaliser, les 

réunions régulières DT ARS, CPAM et 

FeMaSCo-BFC, relatives ¨ lôaccompagnement 

des équipes sont en place et sont efficientes. Sur 

certains territoires des réunions similaires sur 

lôapproche en sant® publique et prévention se 

tiennent et cette initiative m®rite dô°tre ®largie. La 

création du centre de ressources pour 

accompagner les équipes en difficulté complète 

le dispositif. 

Souhaitons que cette journée puisse se 

renouveler en 2026, pour réaliser un point 

dô®tape et d®finir de nouvelles collaborations. 

Le GE MASCO, 

groupement employeur  

Le groupement employeur créé en partenariat 

avec le Groupe Profession Sport Loisir (PSL),  

poursuit son d®veloppement sur lôensemble de la 

Région. Le groupement employeur GE MASCO 

est une entité juridique associative intégré au 

Groupe PSL qui dispose de plusieurs 

Groupements employeurs. La FeMaSCo-BFC a 

intégré la gouvernance de ce groupement. 

Le GE MASCO est ouvert sur tout le champ de la 

santé et pour tous les professionnels, quelle 

quôen soit la nature de leur exercice. 

Le groupe PSL apporte son savoir-faire et ses 

compétences historiques dans ce domaine. La 

FeMaSCo-BFC et le GE MASCO proposent les 

services du groupement qui permet de déléguer 

lôemploi avec une mise à disposition. 

Cette d®l®gation offre ®galement lôopportunit® de 

partager lôemploi entre deux structures. 

Le recours au GE MASCO facilite grandement 

lôemploi sur des champs divers : coordination, 

secrétariat, enseignant APA, apprentis, assistant 

m®dical. Le champ sô®tend maintenant aux 

professionnels de sant®. En effet lôordonnance de 

mai 2021, offre la possibilité aux SISA de salarier 

un professionnel de sant®. Côest une solution 

fiable, ponctuelle ou durable, qui permet de 

répondre à certaines difficultés. 

En synth¯se lôactivit® du GE MASCO en 2025, 

côest 42 salariés  pour un total de 21.5 ETP 

(équivalent temps plein). 

Les postes portés sont majoritairement des 

postes de coordinateurs en MSP et CPTS et des 

Assistants Médicaux, ils représentent 80 % de 

lôeffectif. En compl®ment sont recens®s les 

métiers de professeur APA, chargé de missions, 

secrétaire, et pour la première fois un IPA et un 

médecin. 

Lôactivit® 2025 est tr¯s proche de celle de 2024 

dans un contexte ou un nombre conséquent 

dôapprentis port® par le GE MASCO pour le GIP 

CEPAGE ont terminé leur formation et donc ne 

font plus partis de lôeffectif du GE. On peut 

constater une progression importante dôemplois 

opérationnels nouvellement portés par le GE 

MASCO qui compense la perte de lôeffectif des 

apprentis. 

Lôinitiative prise en 2022 de cr®ation de ce GE 

dans le cadre dôun partenariat ambitieux, 

structuré, innovant trouve tout son sens. Le 

modèle est repris pour développer cette solution 

¨ lô®chelle nationale, et ainsi faciliter des 

solutions de proximité propres à chaque territoire. 

AVEC Santé soutient cette dynamique nationale, 

la Fédération Nationale est motrice sur ces 

r®flexions. Souhaitons quôelles aboutissent ¨ des 

solutions structurées et adaptées dans chacune 

de nos régions. 

Bilan économique  2025 

Les actions se déclinent conformément au 

CPOM sign® avec lôARS et aux orientations 

partag®es. Lôaccompagnement dans toutes ses 

composantes ; projets, adhérents, partage du 

syst¯me dôinformation, qualit®, recherche, 

promotion de la sant®, formation, promotioné 

nourrissent notre action au quotidien. 

Le budget annuel est guidé également par les 

orientations du Conseil dôAdministration. 

Cette ann®e 2025, en amont dôune validation par 

le Commissaire aux comptes, les comptes sont à 

lô®quilibre et maintiennent les perspectives de 

fonctionnement et dôaccompagnement de 

lôexercice coordonn®. 
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Le compte dôexploitation et le bilan de notre 

Fédération sont solides et permettent de faire 

face ¨ nos engagements et dôassurer la p®rennit® 

de notre Association. 

La raison d­ătre  

La raison dô°tre est une boussole, une clef de 

voute. Elle clarifie la raison dôagir, elle donne du 

sens à notre action et renforce notre identité et 

réaffirme son utilité. 

Pour lôAssociation FeMaSCo-BFC, sont promus : 

 Un modèle de gouvernance et gestion 

participative qui sôappuie sur les 

professionnels de santé en place, une 

repr®sentativit® de la pluralit® de lôexercice 

coordonné et des territoires. 

 Une vocation bas®e sur lôaction, qui l®gitime 

notre existence. 

 Des relations courtoises, transparentes, 

partenariales avec nos tutelles partenaires et 

dans le respect des contraintes de chacun. 

 Un double objectif de performance et 

dôidentit®. 

 Une créativité positive, réfléchie qui contribue 

et soutien ce qui doit éclairer notre avenir. 

Pour nos actions nous faisons le choix dôagir en 

faveur : 

 De lôoffre m®dicale et param®dicale de 

proximité. 

 Des regroupements des professionnels de 

sant® dans une forme dôexercice coordonn® 

reconnue par la loi. 

 Dôun exercice des professionnels de sant® 

conforme aux données actuelles de la science 

et dans le respect des préconisations des 

sociétés savantes. 

 Des coopérations pluri professionnelles. 

 Du partage de lôinformation au service des 

patients et des professionnels de santé pour 

une meilleure prise en charge. 

 De la prévention, en relayant les campagnes 

nationales et en développant des actions 

localement, en sôappuyant sur le r®seau de 

proximité formé par les équipes en exercice 

coordonné, pour des actions personnalisées, 

qui peuvent contribuer à des actions de 

recherche. 

 Des actions innovantes en santé, de la 

modernisation de notre système de santé. 

 Du maintien dôune prise en charge solidaire 

pour les patients. 

 Du développement de la e-santé et des 

nouvelles technologies en soutien à 

lôinnovation, pour une meilleure prise en 

charge des patients. 
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FOCUS 2025 

Chiffres clés 
 

ACCOMPAGNEMENT 

162 Adhérents  

140 Equipes accompagnées  

30 Internes en séminaire 

incubateur  

5 Equipes accompagnées par le centre de 

ressource  

SANTE PUBLIQUE 

97 Equipes soutenues  pour plus de  243 Actions  

Dépistages des cancers ï Sport Santé ï Mois sans tabac ï 
Service sanitaire ï Gym poussetteé 

+Appui aux équipes sur crise sanitaire é 

QUALITE ET RECHERCHE 

103 Formés  PACTE Soins Primaires  

45 ®quipes participantes pour lôenqu°te usagers  

4 ®quipes pour lôenqu°te ç Observance  » 

COMMUNICATION ET PROMOTION 

9 Webconf érences  

39 Flash s Info s  
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Bureau Association FeMaSCo-BFC 2025 

 
CO-PRESIDENT 

Arnaud BLESSEMAILLE  
Médecin Généraliste 

MSP Baume-les-Dames (25) 

 
CO-PRESIDENT 
Michel SERIN  

Médecin Généraliste 
MSP Saint-Amand en Puisaye (58) 

 
VICE-PRESIDENT 

Pédro FERREIRA  
Infirmier 

MSP Saint Loup Géanges (71) 

 
VICE-PRESIDENT 
Julien PERRIOT  
Médecin Généraliste 

MSP Marnay (70) 

 
TRESORIER 

Eric VERNIER  
Infirmier 

MSP Pont de Roide (25) 

 
TRESORIER ADJOINT 

Luc BURSKI  
Médecin Généraliste 

MSP Champs Plaisants (89) 

 
SECRÉTAIRE GÉNÉRAL 
Christian REUILLARD  

Médecin Généraliste 
MSP Neuvelle les Cromary (70) 

 
SECRÉTAIRE GÉNÉRALE ADJOINTE 

Nathalie BESSARD  
Pharmacienne 

CPTS du Chalonnais (71) 
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Conseil d­administration FeMaSCo-BFC 2025 
  

NOM-Prénom Profession Détail/Spécialité Structure Dép.

BLESSEMAILLE Arnaud Médecin généraliste Co-Président MSP Baume les Dames 25

SERIN Michel Médecin généraliste Co-Président MSP Saint Amand en Puisaye 58

FERREIRA Pedro Infirmier Vice-Président MSP Saint Loup Géanges 71

PERRIOT Julien Médecin généraliste Vice Président MSP Marnay 70

VERNIER Eric Infirmier Trésorier MSP Pont de Roide 25

BURSKI Luc Médecin généraliste Trésorier Adjoint MSP Champs Plaisants (Sens) 89

REUILLARD Christian Médecin généraliste Secrétaire MSP Neuvelle les Cromary 70

BESSARD Nathalie Pharmacienne Seecrétaire AdjointeCPTS du Chalonnais 71

BARJOT Marie-Sophie Pharmacienne Administrateur GPS Tonnerre 89

BARTIER Raphaël Médecin généraliste Administrateur MSP Rigney 25

BEURET Marcel Médecin généraliste Administrateur PS Montenois 25

DESCHAMPS Lise-Marie Médecin généraliste Administrateur MSP Nozeroy 39

FOURNET Solène Médecin généraliste Administrateur MSP Chatillon sur Seine 21

GAY LAGET Jean-François IPA Administrateur MSP Pesmes 25

KURY Nicolas Médecin généraliste Administrateur MSP La Cluse et Mijoux 25

LAMBEY Jean Infirmier-Coordinateur Administrateur CPTS du Grand Lons 39

LAURENT Valentin Infirmier Administrateur CPTS S2B 71

MARCELINO Johny Médecin généraliste Administrateur CS Belfort AEPNS 90

PAGET Emmanuelle Médecin généraliste Administrateur MSP Pagney 39

RIGAULT Laurent Médecin généraliste Administrateur MSP Bletterans 39

ROSSI Dominique Médecin généraliste Administrateur MSP Noidans le Ferroux 70

SUZEAU Jean-Marc Médecin généraliste Administrateur MSP Chablis 89

VAILLANT Aurélien Médecin généraliste Administrateur SISA POLE DE SANTÉ RIVES DE SÂONE21

VAILLANT Clémence IPA Administrateur CPTS Nevers Sud Nivernais 58

NOM-Prénom Profession Détail/Spécialité Structure Dép.

DEFRESSIGNE Mélanie Coordo MSP Migennes, Charbuy + CPTS 89

GUESNEY Maurice Coordo MSP des Champs Plaisants 89

JAGIELLO Laure Infirmière MSP Mouthe 25

PAGNIER Méline IPA MSP Simone Veil 25

NOM-Prénom Profession Détail/Spécialité Structure Dép.

CHAPPUIS Claire-Marie Médecin généraliste CA élargi MSP  Noidans le Ferroux 70

DELCEY Florence Infirmière CA élargi CPTS Capacité 25

FAUCHEUX Bilitis Diététicienne CA élargi MSP de Poligny 39

LEBEAU Amandine Médecin généraliste CA élargi MSP Grandfontaine 25

LOLOS Iulian-felician Masseur-Kinésithérapeute CA élargi MSP St Amand en Puisaye 58

LOYEZ Chloé Médecin généraliste CA élargi MSP Etang sur Arroux 71

RACLE Aurélien IPA CA élargi CPTS Doubs Central 25

SOUILLOT Céline Coodinatrice administratif CA élargi GPS Tonnerre 89

VILAIN Patrick Infirmier CA élargi MSP Château Chinon 58

VUATTOUX Patrick Médecin généraliste CA élargi MSP Besançon 25

MORENO Philippe Médecin généraliste CA élargi MSP Champlitte 70

PAULIN Philippe Médecin généraliste CA élargi MSP Vauban Besançon 25

BOURQUIN Claire Coordinatrice CPTS CA  élargi CPTS Héricourt et Lure 70

NOM-Prénom Profession Détail/Spécialité Structure Dép.

CHAMPEAUX Richard Médecin Généraliste MSP Guillon 89

NOM-Prénom Profession Détail/Spécialité Structure Dép.

FAUCHEUX Bilitis Coordo Diététicienne MSP de Poligny 39

GUESNEY Maurice Coordo MSP des Champs Plaisants 89

Conseil d'admistration élu

Coordo CA 

Conseil d'Administration élargi 

Invité Permanent

Représentant Coordo
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Adhérents   
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Equipe FeMaSCo-BFC 
Au 31/12//2025 

 
Philippe LEVACHER  

Directeur 

 

 
Manon BAGUE  

Assistante de gestion 

 
Thomas BALLANDRAS  

Chargé 

de projets santé publique  

secteur Bourgogne 

 
Timothée DUCARROZ  

Chargé de mission SI et 

nouvelles technologies 

 
Loïc FALCONNET  

Chargé de mission 

accompagnement 

secteur Bourgogne 

 
Cécile JEANNEY  

Chargée de projets santé 

publique 

secteur Franche-Comté 

 
Victoria Jenny  

Chargée de mission 

accompagnement CPTS 

 
Chloé MARTIN  

Chargée de mission formation et 

innovation 

 
Frédéric MUGNIOT  

Responsable administratif 

 
Céline VAANANEN  

Chargée de mission qualité 
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RAPPORT D­ACTIVITE 

Accompagnement

Accompagner les équipes dans la 

durée 

Lôaccompagnement des équipes de soins de 

premier recours constitue lôun des axes 

structurants de lôaction de la FeMaSCo-BFC. En 

2025, la Fédération a poursuivi et renforcé son 

engagement auprès des maisons de santé, 

centres de santé, équipes de soins primaires et 

CPTS de Bourgogne-Franche-Comté, en 

apportant un appui continu, adapté aux réalités 

de terrain et aux trajectoires propres à chaque 

projet. 

Cet accompagnement sôadresse aussi bien aux 

®quipes en phase dô®mergence quôaux structures 

déjà constituées, confrontées à des enjeux 

dô®volution, de consolidation ou, parfois, de 

fragilisation. Il ne se limite pas à la seule 

élaboration ou révision des projets de santé , 

mais couvre un champ large de problématiques : 

organisation interne, gouvernance, cadre 

juridique, ressources humaines, attractivité 

médicale, articulation avec les partenaires 

institutionnels et territoriaux, ou encore 

anticipation des transformations de lôoffre de 

soins. 

La FeMaSCo-BFC intervient ainsi tout au long de 

la vie des projets, en tenant compte de leur 

maturité, de leur environnement local et des 

dynamiques collectives ¨ lôîuvre. Les 

accompagnements menés en 2025 ont permis de 

soutenir la création de nouveaux projets, 

dôaccompagner des phases de transition ou de 

d®veloppement, et dôapporter un appui renforcé 

aux équipes rencontrant des difficultés, dans une 

logique de sécurisation et de pérennisation de 

lôexercice coordonn®. 

Un accompagnement de proximité 

au service des équipes 

Une présence territoriale renforcée en 

2025 

Quel que soit le niveau dôaccompagnement, la 

dynamique dô®quipe et la proximit® de terrain 

sont au cîur de la m®thode de la FeMaSCo-

BFC. Les chargés de mission de la Fédération 

interviennent au plus près des professionnels : 

travail de terrain lors de visites sur site, animation 

de r®unions dô®quipe, m®diation et facilitation des 

échanges. Cette présence régulière auprès des 

équipes favorise la confiance, renforce la 

cohésion des collectifs et permet de co-construire 

des solutions concrètes ancrées dans la réalité 

locale. Elle sôest notamment mat®rialis®e en 

2025 par la participation à près de 150 réunions 

en soirée.  
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Accompagnements réalisés 

En 2025, la FeMaSCo-BFC a accompagné un 

nombre croissant dô®quipes sur lôensemble du 

territoire régional. Pr¯s dôune centaine 

dô®quipes ont b®n®fici® de ces 

accompagnements.  

 

V C¹te dôOr 

 MSP dôArnay-Le-Duc 

(D®marrage de lô®quipe) 

 ESP DôAuxonne  

 MSP de Beaune 

 MSP de Bellefond 

(D®marrage de lô®quipe) 

 MSP de Chatillon-sur-

Seine 

 MUSSP de Chenôve 

 MSP de Fontaine dôOuche 

 MSP de Marsannay-le-

Bois (projet en discussion) 

 MSP de Neuilly-Crimolois  

 CDS de Pontailler-sur-

Saône  

 MSP de Saulieu 

 MSP de Savigny-les-

Beaune  

 MSP de Selongey 

(dissolution) 

 MSP de Semur-en-Auxois  

 MSP de Sennecey-Lès-

Dijon (démarrage de 

lô®quipe) 

 MSP de Seurre  

 MSP de Thorey-en-Plaine 

 

V Doubs  

 MSP de lôIsle-sur-le-

Doubs 

 MSP Baume-les-Dames 

 MSP Amancey 

 MSP Cluse et Mijoux 

 MSP Levier 

 MSP Montenois 

 MSP Grand Charmont  

 MSP Morteau  

 MSP Vercel Villedieu Le 

Camp  

 MSP Planoise à 

Besançon  

 MSP Saint Claude à 

Besançon 

 MSP Frasne 

 MSP Quingey 

 MSP Pierrefontaine 

 MSP Devecey 

 MSP Bonnétage 

 MSP Pouilley-les-Vignes 

(projet de santé validé) 

 MSP Saint Hyppolite 

(projet de santé validé) 

 MSP Cité Vie (projet de 

sant® en cours dô®criture) 

 Projet MSP Morre 

(finalisation du projet de 

santé) 

 Projet MSP Thise 

 Projet MSP Saint Jacques 

à Besançon (première 

discussions) 

 Projet MSP Arcey 

(premières discussions) 

 Projet MSP Ornans  

 Projet MSP Mandeure 

(projet en latence) 

 Projet Sancey (projet en 

latence) 

 Projet MSP Besançon 

Polygone (premières 

discussions) 

 Projet MSP Besançon 

Battant (premières 

discussion) 

 Projet MSP Serre-les-

Sapins (premières 

discussion)  

 Projet EC Tarcenay 

(premières discussions) 

 Projet EC Les Hôpitaux 

Neufs (premières 

discussions) 

 Cabinet Ephémère de 

Voujeaucourt 

 
V Jura  

 MSP Mouchard 

 MSP Arbois 

 MSP Saint Lupicin 

 MSP Pagney 

 MSP Haut de Bienne 

 MSP Damparis  

 MSP Nozeroy 

 MSP Les Rousses 

 Projet MSP La Pesse 

(premières discussions) 

 Projet MSP Dampierre 

(premières discussions) 

 Projet MSP Chaussin 

(projet de santé validé) 

 Projet MSP Arinthod 

(Projet de santé validé en 

cours de validation) 

 
V Nièvre  

 MSP de Corbigny  

 MSP de Cosne-Cours-sur-

Loire  

 MSP CDPA  

 MSP de Decize  

 MSP de Dornes (projet de 

sant® en cours dô®criture) 

 MSP de Neuvy-sur-Loire 

 CDS Lormes  

 MSP de La Machine 

(projet de santé en cours 

dô®criture) 

 MSP Morvan Bazois 

 MSP de Saint-Amand-en-

Puisaye 

 MSP de Tannay 

 
V Haute Saône  

 MSP Héricourt 

 MSP Autrey les Gray 

 MSP Noidans 

 MSP Vauvillers 

 MSP Champlitte (révision 

du projet de santé) 

 Projet MSP Gray Ville 

Haute (Signature ACI) 

 Projet MSP Vaivre-et-

Montoille (première 

discussions) 

 
V Saône et Loire  

 MSP Autun Michel 
Gipeaux  

 Projet MSP Autun Rosa 
Parks  

 MSP de Macon 
 MSP de Charolles 
 MSP de Crêches-sur-

Saône 
 MSP dôEtang-sur-Arroux 
 MSP de Fontaines (projet 

de santé validé) 
 MSP de Gergy  
 MSP de Givry  
 MSP de Blanzy (projet de 
sant® en cours dô®criture) 

 MSP de Matour 
 MSP de Gueugnon 
 MSP de La Clayette 
 MSP du Creusot 
 MSP de Marcigny 

 
V Yonne  

 MSP de Chablis 
 MSP de Charbuy 
 MSP de Guillon lôIsle sur 

Serein 
 MSP de Ligny-le-Chatel 
 MSP de Migennes 
 MSP de Sens 
 MSP de Saint-Clément 

(Projet de santé en cours) 
 CDS Domats  
 MSP de Tanlay 
 MSP de Vermenton 
 MSP de Vézelay 

 
V Territoire de 

Belfort Nord  

 MSP Delle (Signature 

ACI) 

 MSP Grandvillars 
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Accompagnement des CPTS 

Avec lôarriv®e dôune nouvelle collaboratrice 

consacrée aux CPTS fin mai 2025, 

lôaccompagnement des CPTS sôest poursuivis 

sur tout le territoire. Lôaccent a surtout ®t® mis sur 

lôaccompagnement des ®quipes dans la 

r®alisation de leurs actions et ainsi un ñtour des 

r®gionsò des CPTS a ®t® amorc® en fin dôann®e 

2025. Lôobjectif ®tant essentiellement de 

favoriser lôinterconnaissance des ®quipes et de la 

FeMaSCo-BFC. 

 Les CPTS de M©connais (71) et de lôOuest-

Saône-et-Loire ont ainsi signé leurs ACI 

durant lô®t®, am®liorant encore la couverture 

du territoire de Saône-et-Loire. 

 Le projet de finalisation de la couverture du 

territoire Nord-Nivernais se poursuit avec 

lôidentification de deux territoires : Nord-Est et 

Nord-Ouest. 

Lôaccompagnement du r®seau a surtout ®t® 

marqué par la journée consacrée aux CPTS, des 

réunions Inter CPTS, les journées nationales des 

CPTS organisées par la Fédération des CPTS 

(FCPTS) et des actions plus spécifiques sur les 

situations sanitaires exceptionnelles (SSE) 

notamment avec la finalisation de la trame pour 

le plan SSE. 

 

V C¹te dôOr 

: 

 CPTS 21/52 

 CPTS Auxois Morvan 

 CPTS du Pays d'Or 

 CPTS Sud Côte d'Or 

 

V Doubs :  

 CPTS CaPaciTéS 

 CPTS Avenir Santé 

 CPTS du Doubs 

central 

 CPTS du Grand 

Montbéliard 

 CPTS du Entre 

Doubs et Jura 

 CPTS Loue Lison 

 CPTS Pays Horloger 

 CPTS Portes du 

Haut-Doubs 

 CPTS Avenir Santé 

 

V Jura  

 CPTS du Grand Lons 

 CPTS du Pays de 

Pasteur 

 CPTS Haut Jura 

 

V Nièvre  

 CPTS Nevers Sud 

Nivernais 

 

V Haute 

Saône  

 CPTS Croisée 

comtoise 

 CPTS du Bassin 

Vésulien 

 CPTS du Pays 

d'Héricourt 

 CPTS du Pays Luron 

 

V Saône-et-

Loire  

 CPTS centre Saône 

et Loire 

 CPTS de la Bresse 

Bourguignonne 

 CPTS du Chalonnais 

 CPTS du 

Tournugeois 

 CPTS du Mâconnais 

 CPTS Ouest Saône 

et Loire 

 

V Yonne  

 CPTS Centre Yonne 

 CPTS GIPS 89 

 CPTS Nord Yonne 

 CPTS Puisaye-

Forterre 

 

V Territoire 

de Belfort  

 CPTS Belfortaine 
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Le Centre de Ressources : un appui 

structurant  

En 2025, le Centre de Ressources dédié aux 

structures en difficulté est intervenu auprès de 5 

®quipes confront®es ¨ dôimportants 

problèmes de fonctionnement.  Le bilan est 

porteur de résultats concrets : deux dissolutions 

ont été menées de manière positive et sécurisée, 

permettant une réorientation constructive des 

professionnels concernés, et trois projets ont été 

relancés avec succès après une phase critique. 

Un accompagnement est toujours en cours pour 

deux dôentre eux. 

Dispositifs spécifiques 

d­accompagnement 

Par ailleurs, plusieurs dispositifs innovants et 

partenariats ont marqu® lôann®e 2025, illustrant 

notre implication dans lôattractivit® et la 

transformation du système de santé régional : 

 ç Un an pour sôancrer è : Ce projet innovant, 

coconstruit et coporté avec le Conseil 

Territorial de Santé de la Nièvre (CTS 58), 

lôARS, la CPAM, le Conseil r®gional, la CPTS 

Nevers Sud Nivernais, ainsi que les PETR Val 

de Loire Nivernais et Nivernais Morvan, vise à 

faciliter lôinstallation de jeunes m®decins en 

zones rurales. Ils visent ¨ la constitution dôune 

équipe pluridisciplinaire dédiée, chargée 

dôaccompagner les nouveaux m®decins tout 

au long de leur premi¯re ann®e dôexercice 

libéral, en proximité avec les acteurs du 

territoire (tutorat médical, appui administratif, 

int®gration au sein dôune ®quipe de soins 

existante, etc.). 

 Déploiement de « France Santé »  : Nous 

nous sommes impliqués dans la mise en 

îuvre du programme national ç France Sant® 

» en région. En 2025, nous avons participé 

aux comités de pilotage régionaux et 

départementaux de ce dispositif, mobilisé les 

équipes de terrain et partagé notre expertise 

de lôexercice coordonn®. Cette implication a 

permis dôaccompagner la premi¯re structure 

labellisée « Maisons France Santé » en 

Bourgogne-Franche-Comté, la MSP de Saint-

Amand-en-Puisaye (Nièvre).

« Médecin près de chez vous »  : Ce 

dispositif, inscrit dans le Pacte de lutte contre 

les déserts médicaux, permet la réalisation de 

consultations avancées de médecins dans 

des zones en tension. En 2025, nous avons 

accompagné les lieux ciblés ï souvent des 

MSP rurales ï ainsi que leurs équipes, afin de 

faciliter lôaccueil de ces praticiens. Un travail 

conjoint avec lôARS est actuellement men® 

afin de permettre la collaboration avec des 

médecins salariés, notamment à travers 

lô®laboration de cadres contractuels adaptés. 

Gr©ce ¨ lôengagement de notre ®quipe et au 

travail collaboratif men® avec lôensemble des 

acteurs locaux et institutionnels, nous 

consolidons notre rôle dans le déploiement de 

lôexercice coordonn® et lôadaptation du syst¯me 

de santé aux besoins des territoires.

« Maisons France Santé » MSP de Saint -Amand -en-Puisaye (Nièvre)  
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Santé Publique

EQUIPES ET ACTIONS 

Accompagnement des équipes 

Cette année ce sont 97 équipes  que nous avons aid®es et accompagn®es sur la mise en place dôactions 

de pr®vention en sant® publique. Lôobjectif principal de cet accompagnement est de renforcer les 

compétences des professionnels de santé, de promouvoir les bonnes pratiques de prévention et de 

favoriser lôam®lioration continue des services de sant® publique. Nous mettons au service des ®quipes 

notre savoir-faire de montage de projet, pr®paration de lôaction et animation sur le terrain. 

La FeMaSCo-BFC propose également des réponses communes aux appels à projets afin de permettre la 

r®alisation dôactions suppl®mentaires notamment dans les d®pistages des cancers. 
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FIR SP 

Depuis janvier 2018, lôAgence R®gionale de Sant® (ARS) Bourgogne Franche-Comté délègue la gestion 

dôune lôenveloppe FIR sant® publique ¨ la FeMaSCo-BFC. Cette enveloppe est entièrement consacrée 

aux actions de prévention et promotion de la santé et bénéficie aux maisons de santé pluridisciplinaires 

et aux structures de santé pluriprofessionnelles de 1er recours.  

Les actions peuvent être financées au titre du FIR-SP dans les 7 thématiques prévues dans le cadre de 

lôAccord Conventionnel Inter conventionnel (ACI) ainsi que 5 thématiques complémentaires :  

1. Action en faveur dôune am®lioration de la couverture vaccinale  

2. Surpoids et obésité chez les enfants  

3. Prévention du suicide  

4. Prévention périnatale  

5. Education thérapeutique 

6. Prévention spécifique des personnes âgées 

7. Souffrance psychique et conduites addictives chez les adolescents de 12 à 25 ans. 

 

8. Santé des jeunes 

9. Addictions 

10. Nutrition (alimentation et activité physique) 

11. Dépistages des cancers 

12. Santé environnement 

 

En 2025, 4 commissions ont eu lieu 

pour les projets dont le budget est 

sup®rieur ¨ 2000ú. 8 dossiers ont ®t® 

pr®sent®s et valid®s dans lôann®e, ce 

qui a permis de mettre en place des 

actions de plus grandes envergures 

dans les structures. 
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DEPISTAGE DES CANCERS 

Cancers colorectaux 

Cancers cutanés 
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Cancer du sein 

Nous nous r®jouissons dôavoir renouvel® notre 

journ®e pr®vention avec lôappui des ®tudiants de 

la Faculté de Pharmacie de Besançon. Cette 

journée dédiée à la prévention à destination les 

futurs professionnels de sant® a ®t® lôoccasion de 

nombreux échanges autour de ces enjeux. 

Une deuxième journée en lien avec la Ligue 

contre le cancer du Doubs et le CRCDC a eu 

également lieu en décembre à lôIFPS aux Hauts 

de Chazal à Besançon. Au total, ce sont plus de 

150 étudiants qui ont été sensibilisés au 

d®pistage organis® et ¨ lôapprentissage de 

lôautopalpation. 

 

 

Formation ¨ lôautopalpation 

La formation ¨ lôautopalpation, anim®e par 

Ophélie FAUDOT sage-femme à la MSP de 

Grandfontaine, a pour objectif de sensibiliser et 

former les professionnels de santé dans 

lôapprentissage des gestes essentiels.  

Accompagnée par la Ligue contre le cancer du 

Doubs et le CRCDC, cette formation permet 

dôacqu®rir des connaissances fiables et de 

partager des exemples dôactions r®ussies dans le 

cadre dôOctobre Rose. 
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Exemple d­actions innovantes 

Action en faveur dôune am®lioration de la 

couverture vaccinale  

Dans le cadre de son engagement en faveur de la 

prévention et de la santé publique, la FeMaSCo-

BFC en collaboration avec lôH¹pital Jean Minjoz et 

le CPIAS, organise une campagne de vaccination. 

Cette initiative vise ¨ faciliter lôacc¯s ¨ la 

vaccination pour lôensemble de la population 

concernée, tout en garantissant un 

accompagnement médical de qualité assuré par 

des professionnels. La vaccination constitue un 

moyen essentiel de protection individuelle et 

collective, contribuant à la prévention des maladies 

et à la réduction des formes graves. 

Des affiches de communication ont été créé à 

destination de différents publics et diffusés à 

lôensemble du r®seau et lors de notre journ®e de 

coordination. 

En unissant leurs compétences, la FeMaSCo-BFC, 

lôH¹pital Jean Minjoz et le CPIAS r®affirment leur 

volonté commune de promouvoir la santé, la 

pr®vention et lôacc¯s aux soins pour tous. 

 

Surpoids et obésité chez les enfants  

Le surpoids et lôob®sit® chez les enfants constituent 

aujourdôhui un enjeu majeur de sant® publique, aux 

conséquences sur la santé physique, 

psychologique et sociale. Une prise en charge 

précoce et bienveillante permet de prévenir 

lôapparition de complications et de favoriser un 

d®veloppement harmonieux de lôenfant. 

Au sein de la maison de santé, les professionnels 

sôengagent dans une d®marche de pr®vention, de 

d®pistage et dôaccompagnement des enfants et de 

leurs familles, en lien étroit avec le RéPPOP. Ce 

partenariat permet de proposer un suivi coordonné, 

adapté à chaque situation, sans culpabilisation, en 

tenant compte de lôenvironnement familial, social et 

culturel de lôenfant. 

La prévention repose sur des actions simples et 

essentielles : promotion dôune alimentation 

®quilibr®e, encouragement ¨ lôactivit® physique 

régulière, réduction de la sédentarité, respect du 

rythme de sommeil et soutien à la parentalité. 

Lôobjectif nôest pas le poids en lui-même, mais le 

bien-°tre global de lôenfant et lôadoption de 

comportements favorables à la santé. 
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Prévention périnatale  

La p®riode p®rinatale, qui sô®tend de la grossesse 

aux premiers mois de vie de lôenfant, est une ®tape 

essentielle pour la santé et le bien-être de la mère, 

de lôenfant et de la famille. La pr®vention p®rinatale 

constitue un enjeu majeur de santé publique, visant 

à accompagner les futurs parents dès le début de 

la grossesse et à favoriser un développement 

optimal de lôenfant. 

Au sein des maisons de santé, les professionnels 

de sant® sôengagent dans une prise en charge 

globale, coordonnée et de proximité. Médecins, 

sage-femmes, infirmiers, pédiatres, psychologues 

et autres professionnels travaillent en collaboration 

afin de proposer un accompagnement 

personnalisé, adapté aux besoins de chaque 

famille. 

Il existe des fiches actions capitalisées sur cette 

thématique, (https://www.capitalisationsante.fr/) 

Les chargés de projets en santé publique se 

tiennent à votre disposition pour vous 

accompagner dans les projets de santé publique 

sur les thématiques ci-dessous mais aussi sur 

dôautres th®matiques ¨ d®velopper sur le territoire 

en fonction de la problématique rencontrée. 

Violence Intra -Familiale  

Les violences intrafamiliales constituent un 

problème majeur de santé publique, aux 

conséquences importantes sur la santé physique, 

psychologique et sociale des personnes 

concernées. Elles peuvent toucher toutes les 

familles, sans distinction dô©ge, de milieu social ou 

culturel. 

Les maisons de santé jouent un rôle essentiel dans 

la pr®vention, le rep®rage et lôorientation des 

personnes victimes de violences intrafamiliales. En 

tant que lieu de soins de proximité, elles offrent un 

espace dô®coute, confidentiel et s®curisant, 

permettant aux patients de sôexprimer et dô°tre 

accompagnés sans jugement.  

https://www.capitalisationsante.fr/
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Santé des femmes  

Au sein des maisons de santé, les professionnels 

de santé proposent un accompagnement global et 

personnalisé, combinant prévention, dépistage et 

conseils adaptés à chaque situation. Les 

consultations permettent dôinformer les femmes 

sur les changements liés à la ménopause, de 

promouvoir une hygiène de vie équilibrée 

(alimentation, activité physique, sommeil), de 

proposer des bilans de santé réguliers et de 

rep®rer pr®cocement dô®ventuels facteurs de 

risque. 

Lôobjectif de cette d®marche est de favoriser 

lôautonomie et le bien-être des femmes, en alliant 

prévention, suivi médical et soutien psychologique 

si nécessaire. La maison de santé assure ainsi un 

r¹le central dans lôinformation, la coordination et 

lôacc¯s à des soins adaptés à cette période de la 

vie. 

 

 

 

 

 

Dépistages des cancers  

La FeMaSCo-BFC accompagne les équipes dans 

les actions sur le dépistage des cancers, 

principalement autour du cancer colorectal, cancer 

du sein et cancer cutané. Nous répondons à un 

appel à projet commun (FNPEIS) qui permet 

dôavoir du budget compl®mentaire.  

Chaque ann®e, Mars Bleu est lôoccasion de 

sensibiliser le public au dépistage du cancer 

colorectal. Pendant ce mois, les maisons de santé 

relaient des informations pratiques, rappellent 

lôimportance des examens de d®pistage et 

proposent un accompagnement pour faciliter 

lôacc¯s ¨ ces tests. Cette campagne vise ¨ 

encourager chacun à prendre soin de sa santé, à 

adopter les gestes préventifs et à consulter 

régulièrement son professionnel de santé. 

La mise en place dôateliers constitue un levier sur 

lequel les professionnels de santé peuvent 

sôappuyer pour aborder ces sujets.  
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SERVICE SANITAIRE 
Depuis la rentrée 2018, le service sanitaire  est 

mis en place pour les étudiants en santé. 

Lôobjectif de ce service sanitaire est dôinitier les 

étudiants aux enjeux de la prévention primaire et 

de la promotion en sant® et dôacqu®rir des outils 

mobilisables dans ces pratiques. 

Les étudiants de toutes les filières du secteur de 

la sant® sont r®partis en groupe dôenviron 4 

personnes et organisent ensemble la mise en 

place dôune action de pr®vention. 

Le service sanitaire se déroule sur une durée de 

6 semaines et est constitué de 3 étapes : 

 Formation théorique et pratique 

 Intervention concrète 

 Evaluation de lôaction 

La FeMaSCo-BFC encourage les Maisons de 

Santé Pluridisciplinaires et les CPTS à accueillir 

des groupes dô®tudiants en service sanitaire avec 

le soutien financ® de lôARS. Un r®f®rent de 

proximité au sein de la maison de santé est 

désigné pour guider les étudiants dans la mise en 

place de leur action. 

Sur la session 2025-2026, 19 MSP et 4 CPTS ont 

accueilli des étudiants au sein de leur structure et 

territoire en Franche-Comté et 2 MSP sur la 

Bourgogne. 

 

 

 

 

 

AUTRES THÉMATIQUES 

Activité Physique Adaptée  

Sur lôann®e 2025, 16 

groupes ont réalisé des 

cycles dôactivit® 

physique adaptée dans le cadre du partenariat 

avec le Réseau Sport santé  dans 10 MSP de 

Bourgogne Franche-Comté, et en lien avec le 

dispositif PASS (Parcours Accompagnement 

Sport pour la Santé). 

Gym Poussette 

Côest un programme 

qui est réalisé en 

partenariat avec lôASEPT qui vise à 

lôam®lioration de la sant® globale des femmes 

post-partum résidant en Bourgogne Franche-

Comt® par la mise en place dôun cycle dôactivit® 

physique au plus près de leur lieu de vie. 

Cette année, ce sont 48 participantes qui se sont 

dites satisfaites à très satisfaites tant en termes 

de coh®rence de lôaction, taille et ambiance du 

groupe. Les améliorations les plus flagrantes 

concernent la pratique dôactivit® physique dans la 

continuité ainsi que la baisse du score de 

repérage de la dépression post-natale pour 70% 

des participantes. 

Santé Environnement  

La FeMaSCo-BFC a organisé une formation sur 

Besançon et Dijon, intitulée Plan Health Faire  

avec le Docteur BERDELOU, médecin chargée 

de sant® environnementale ¨ lôH¹pital Nord 

Franche-Comté. Cette formation a pour but 

principal dôint®grer le d®veloppement durable 

dans les pratiques de santé, avec notamment 7 

thématiques abordées. 
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OUTILS D­ANIMATION 
La FeMaSCo-BFC dispose de nombreux outils 

pour animer les stands de prévention ou les 

ateliers. Ils sont disponibles pour toutes les 

équipes de Bourgogne Franche-Comté. Vous 

retrouverez : 

Chevalet 

 
Le chevalet est un outil d'animation destiné aux 

professionnels de Santé. Il a pour but d'illustrer 

les propos du professionnel envers ses patients. 

Le chevalet peut aussi servir d'amorce à une 

discussion autour de thématiques de santé 

publique.  

La fiche sur le Mois Sans Tabac a été créé afin 

dô°tre ajout®e et le calendrier vaccinal est ¨ jour. 

 

 

 

Roue Quizz 

La FeMaSCo-BFC met à disposition cette roue 

de la santé qui peut être utilisée lors des stands 

dôanimation et adapt®e ¨ toutes les th®matiques 

: nutrition, cancers, activit® physiqueé Cela 

permet dôaborder des sujets de sant® avec les 

usagers de manière ludique. 
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Buste auto palpation  

Vous pouvez retrouver la disponibilité des bustes 

dôautopalpation sur notre site web.  

Les bustes sont notamment utilisés dans le cadre 

des campagnes de dépistage organisé 

(dépistage organisé du cancer du sein et du 

cancer du col de lôut®rus) pour le grand public 

mais peut aussi servir à la formation des 

professionnels de sant® ¨ lôexamen clinique. 

 

Mannequin colorectal  

Vous pouvez retrouver la disponibilité des 

mannequins colorectal sur notre site web.  

Le mannequin colorectal présente la 

transformation dôun polype en l®sion cancer. 

Lôoutil peut °tre utilis® dans le cadre des 

campagnes de dépistage organisé ou en 

consultation pour expliquer lôint®r°t du test de 

dépistage. 

 

Vélo smoothie  

Le vélo à smoothie est un concept où il faut 

pédaler pour mixer des fruits ou légumes. Cet 

outil ludique et pédagogique permet de 

promouvoir la consommation de fruits et de 

l®gumes, la pratique r®guli¯re dôune activit® 

physique mais aussi un mode de vie plus sain et 

plus respectueux de lôenvironnement. 

Il est notamment utilisé dans le cadre de la 

campagne Mars Bleu (dépistage organisé du 

cancer colorectal) mais aussi pour des actions en 

milieu scolaire sur la nutrition, lôactivit® physique.  

 

 

 

 

 

 

 

Dôautres outils sont disponibles au sein de la FeMaSCo-BFC, 

nôh®sitez pas ¨ nous contacter. 
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Formations

Pacte Soins Primaires : Mentions MSP & CPTS 
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L­offre de formations  

  



 

 Rapport dôactivit® - FeMaSCo-BFC - 2025 Page 33/65 

 

 

Innovations  en santé 
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Démarche Qualité  
La d®marche qualit® constitue un levier structurant dôam®lioration continue des pratiques professionnelles 

et dô®volution vers un management par la qualit®. Elle repose sur une dynamique collective, lôimplication 

des ®quipes et lôappropriation progressive de m®thodes et dôoutils adapt®s ¨ lôexercice coordonn®. 

Transversale, elle sôapplique ¨ lôensemble des activit®s des structures : Parcours de soins, promotion de 

la santé, communication, implication des usagers, partenariats, gestion des situations sanitaires 

exceptionnellesé

FORMATION À LA 

DÉMARCHE QUALITE 
Lôaccompagnement propos® par la FeMaSCo-

BFC repose sur trois piliers complémentaires : 

lôacculturation , la formation  et lôappui 

opérationnel  aux équipes, en privilégiant une 

approche participative et ascendante. Cette 

démarche permet de structurer, piloter et 

valoriser les actions menées, notamment dans le 

cadre de lôACI, et de favoriser une am®lioration 

durable de la qualité des services rendus aux 

usagers. 

Module démarche qualité de la 

formation PACTE 

Dans le cadre de la formation PACTE (Parcours 

dôAccompagnement ¨ la Coordination et au 

Travail en Équipe) , un module dédié à la 

démarche qualité  est programmé pour chacune 

des promotions. 

Ce module, qui sô®tale sur deux jours, vise ¨ 

acculturer les équipes  aux principes de 

lôam®lioration continue, ¨ leur fournir une 

méthodologie opérationnelle  et à soutenir 

lôanalyse collective des pratiques 

professionnelles. Il sôappuie sur les fondements 

de la d®marche qualit®, la logique dôam®lioration 

continue (PDSA) et les étapes de la démarche 

projet. 

Proposé sous forme de séminaires collectifs , il 

permet aux ®quipes de sôoutiller et de monter en 

compétence pour structurer leurs actions 

dôam®lioration et renforcer le travail en ®quipe. 

Les séminaires qualité de la Promo 6 se sont 

tenus les 16 janvier et 20 février 2025 . 

Séminaires démarche qualité  

En 2025, la FeMaSCo-BFC a organisé deux 

séminaires de formation dédiés à la démarche 

qualité afin de compléter et renforcer les actions 

menées dans le cadre de la formation PACTE. 
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Ces séminaires constituent un format 

complémentaire permettant aux équipes 

dôapprofondir leur compr®hension des principes 

de lôam®lioration continue et de leur mise en 

îuvre op®rationnelle. 

Ces temps de formation ont favorisé 

lôappropriation des m®thodes de la d®marche 

qualit®, lôanalyse collective des pratiques et les 

®changes dôexp®riences entre ®quipes. 

En articulation avec le module démarche qualité 

de la formation PACTE, ces séminaires 

contribuent à renforcer la structuration des 

démarches qualité au sein des MSP et CPTS et 

à soutenir la valorisation des actions menées 

dans le cadre de lôACI. 

OUTILS POUR 

ACCOMPAGNER LA 

DÉMARCHE QUALITÉ 
En complément des actions de formation 

collective, la FeMaSCo-BFC a répondu aux 

demandes ponctuelles des équipes , 

principalement sous la forme de transmissions 

dôinformations, de ressources documentaires  

ou dôoutils m®thodologiques. 

Ces transmissions ont permis de répondre à des 

besoins ciblés et ponctuels, sans engager de 

nouveaux accompagnements DQ sur site, en 

coh®rence avec lôorientation privil®giant les 

formats collectifs en 2025. 

Elles ont concerné des thématiques variées, 

telles que le projet de santé, les protocoles de 

coopération, les questionnaires usagers, la 

démarche qualité et la promotion de la santé, la 

place des professionnels au sein des équipes, le 

plan SSE, la coordination externe ou encore la 

gouvernance et le fonctionnement des SISA. 

Parmi les ressources développées 

spécifiquement pour faciliter le travail des 

équipes, les trames et guides des plans SSE  et 

lôoutil int®gr® « ACI tout en un  » ont été 

largement diffusés en 2025 (cf détails dans les 

sections respectives ci-après). De plus, 15 

demandes diverses  ont été prises en charge par 

la chargée de mission qualité en 2025. 

Trame et guide des Plan SSE MSP et 

CPTS 

Le plan de gestion des situations sanitaires 

exceptionnelles (plan SSE) constitue un outil 

essentiel pour les MSP et CPTS afin dôanticiper 

et organiser la réponse collective face à une crise 

sanitaire. Il vise à garantir la continuité des soins, 

à structurer la coordination entre professionnels 

et à clarifier les modalités de pilotage, de 

communication et de mobilisation des ressources 

en situation exceptionnelle. Intégré à la 

démarche qualité, le plan SSE participe à la 

montée en maturité organisationnelle des 

équipes et contribue à la valorisation des actions 

dans le cadre de lôACI. 

En 2025, lôaccompagnement ¨ 

lô®laboration et ¨ lôactualisation des plans 

SSE sôest poursuivi de mani¯re soutenue. 

Les guides et trames méthodologiques 

mis à disposition par la fédération ont été 

mis à jour et largement diffusés aux 

équipes de la région. La révision des 

supports sôest tout particuli¯rement 

portée sur la version CPTS, proposant 

une trame et un guide plus spécifique, et 

articulé avec la version MSP. 

Le séminaire du 18 mars 2025 à Besançon  

a réuni 11 participants issus de 8 équipes . 

Celui du 15 avril 2025 à Beaune  a mobilisé 

12 participants représentant 11 équipes . 



 

 Rapport dôactivit® - FeMaSCo-BFC - 2025 Page 36/65 

 

Le guide accompagnant la trame ainsi que lôappui 

apporté à la demande des équipes permettent à 

ces dernières de sôapproprier le plan SSE, de 

lôadapter aux sp®cificit®s de leur territoire et de 

lôenrichir dans une logique dôam®lioration 

continue, en lien étroit avec la démarche qualité 

globale. 

« ACI tout en un » 

Dans une logique de facilitation et de 

structuration de la démarche ACI des Maisons de 

Santé Pluriprofessionnelles, la FeMaSCo-BFC a 

engag®, fin 2024, le d®veloppement dôun outil 

intitulé « ACI tout en un » . 

Cet outil, sous la forme dôun tableau de bord 

Excel , vise à centraliser, en un support 

unique, lôensemble des informations, ressources 

et outils nécessaires à la compréhension, à la 

mise en îuvre et ¨ la d®claration de lôAccord 

Conventionnel Interprofessionnel (ACI)  des 

MSP. Dans sa derni¯re version, lôoutil est 

accompagn® dôun tuto vidéo.  

Lôoutil ç ACI tout en un è permet ainsi : 

 De clarifier le fonctionnement de lôACI, ses 

critères (socles, prérequis, optionnels) et les 

modalités de rémunération associées ; 

 De mettre à disposition, pour chaque 

indicateur, les fiches pratiques ACI , 

pr®cisant les conditions dôattribution des 

points, les justificatifs attendus et les leviers 

dôaction possibles ; 

 De faciliter la préparation et le suivi de la 

déclaration ACI annuelle , grâce à un tableau 

de bord reprenant lôensemble des items de la 

déclaration en ligne, les données à compléter, 

les pi¯ces justificatives ¨ fournir et lô®tat 

dôavancement des travaux ; 

 De proposer des liens directs vers des 

trames, modèles et outils  (calculette ACI 

CPAM, documents de référence FeMaSCo), 

favorisant lôharmonisation et la s®curisation 

des pratiques. 

Pensé comme un outil opérationnel et évolutif,  

ç ACI tout en un è sôinscrit pleinement dans 

lôaccompagnement des ®quipes vers une 

anticipation de la déclaration ACI , une 

meilleure lisibilité des attendus  et un pilotage 

plus continu des actions valorisées , en lien 

avec la démarche qualité. 

 

En 2025, les trames et guides ont été diffusés à 

33 équipes MSP et 13 CPTS. 

Depuis 2023, 45 équipes MSP ou CPTS  ont 

bénéficié de ces trames, puis de leurs mises à 

jour. 

Elles sont accessibles via un lien cloud : 

MSP: https://cloud.femasco-

bfc.fr/s/4a9qHEp39wk8Zi5 

CPTS: https://cloud.femasco-

bfc.fr/s/yaB5c2Jz2k69ZCQ 

 

https://cloud.femasco-bfc.fr/s/4a9qHEp39wk8Zi5
https://cloud.femasco-bfc.fr/s/4a9qHEp39wk8Zi5
https://cloud.femasco-bfc.fr/s/yaB5c2Jz2k69ZCQ
https://cloud.femasco-bfc.fr/s/yaB5c2Jz2k69ZCQ
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L­Arbre qualitĂ RCP 

Le tout nouveau « Arbre  qualité RCP » 

développé en cette année 2025 est un outil 

dôanalyse et dôam®lioration des pratiques des 

Réunions de Concertation Pluriprofessionnelle 

(RCP) au sein des Maisons de Santé 

Pluriprofessionnelles (MSP). Il vise à soutenir les 

®quipes dans la structuration, lô®valuation et 

lôoptimisation de ces temps dô®changes, 

essentiels à la coordination des parcours de 

soins et à la prise en charge 

des situations complexes. 

Cet outil est issu des travaux 

menés par un interne en 

médecine, Lucien Mange -

Tanti , et son maître de stage, 

le Dr Marcel Beuret , au sein 

de la MSP de Montenois, 

portant sur la qualité des 

Réunions de Concertation 

Pluriprofessionnelle. Ces 

travaux, initialement 

formalis®s sous la forme dôun 

« arbre à solution » détaillant 

les leviers organisationnels, 

professionnels et 

réglementaires impliqués, ont 

été adaptés et 

opérationnalisés par la 

FeMaSCo afin de proposer 

un outil visuel et facilement 

mobilisable par les équipes, 

sous la forme dôun tableau de 

bord Excel. 

Lôarbre qualit® RCP se pr®sente comme une 

matrice dôauto-évaluation  structurée autour des 

différentes étapes des RCP (avant, pendant et 

après la réunion), ainsi que des fondations 

transversales nécessaires à leur bon 

fonctionnement. Il permet dôanalyser le degr® de 

maturit® des pratiques ¨ lôaide dôune ®chelle 

graduée et dôun code couleur facilitant la 

lecture des résultats . Une synthèse graphique 

sous forme dôarbre offre une vision globale 

des points forts et des axes dôam®lioration, avec 

un accès direct aux critères détaillés. 

Outil à la fois structurant, pédagogique et évolutif, 

lôarbre qualit® RCP accompagne les ®quipes 

dans une d®marche dôam®lioration continue, 

favorise lôharmonisation des pratiques et 

contribue au respect des exigences 

conventionnelles et réglementaires, tout en 

renforçant la dynamique pluriprofessionnelle. 

En 2026, la FeMaSCo-BFC pr®voit lôorganisation 

dôune web-conférence dédiée à la présentation 

de lôarbre qualit® RCP, sôinscrivant dans une 

approche visant à aborder la démarche qualité 

autrement, à travers des formats souples et 

accessibles, favorisant lôappropriation dôoutils 

concrets par les équipes. 

  

En 2025, 55 ®quipes ont demand® lôoutil 

« ACI tout en un » (+ 7 MSP tout début 2026) 

Il est envoyé via un lien cloud : 

https://cloud.femasco-
bfc.fr/s/GxaQRd8m7SKBTaW 
 

Depuis la première version des fiches 

pratiques ACI seules fin 2023, 61 équipes 

en ont bénéficié 

(34 côté Bourgogne dont 19 en Saône et 

Loire & 27 en Franche-Comté dont 17 dans 

le Doubs). 

https://cloud.femasco-bfc.fr/s/GxaQRd8m7SKBTaW
https://cloud.femasco-bfc.fr/s/GxaQRd8m7SKBTaW
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QUESTIONNAIRES 

USAGERS 
Dans le cadre de sa démarche qualité, la 

FeMaSCo-BFC développe et déploie 

annuellement des enquêtes usagers visant à 

recueillir le point de vue des patients sur leur 

prise en charge et leur parcours au sein des 

structures dôexercice coordonn®. 

Ces enquêtes constituent des outils 

compl®mentaires dô®valuation, dôaide ¨ lôanalyse 

des pratiques professionnelles et dôidentification 

de leviers dôam®lioration, contribuant ¨ renforcer 

la qualité des services rendus et la valorisation 

des actions menées par les équipes. 

Questionnaire de satisfaction  

Le questionnaire de satisfaction des usagers 

sôinscrit pleinement dans la d®marche qualit® 

portée par la FeMaSCo-BFC. Déployé depuis 

2018, il vise à évaluer la satisfaction des patients 

accueillis en MSP, à valoriser les pratiques 

professionnelles et à identifier des axes 

dôam®lioration. 

En 2025, la huiti¯me campagne dôenqu°te sôest 

déroulée entre le 1er septembre et le 31 octobre. 

Elle a mobilisé 45 MSP et permis de recueillir 

3430 questionnaires  usagers, avec un taux de 

remplissage élevé (85,6 %). Le profil des 

répondants est resté stable par rapport aux 

années précédentes. 

Les résultats régionaux mettent en évidence une 

satisfaction globale élevée , avec un score 

moyen de 84,8 % et une satisfaction générale 

évaluée à 9,1/10, en légère progression par 

rapport ¨ 2023. Lôanalyse montre une 

am®lioration continue de lôensemble des 

thématiques évaluées, notamment concernant 

lôinformation en salle dôattente. 

Chaque structure participante b®n®ficie dôune 

restitution individualisée de ses résultats, incluant 

une comparaison avec les moyennes régionales 

et lôanalyse des verbatim. Cette d®marche 

favorise lôappropriation des r®sultats par les 

®quipes et lôidentification dôaxes dôam®lioration, 

contribuant ¨ la valorisation de lôindicateur ACI 

Démarche Qualité. 

Questionnaire observance  

En 2025, la FeMaSCo-BFC, en lien avec RéQua, 

a conduit une enquête régionale portant sur 

lôobservance des prescriptions m®dicales aupr¯s 

des usagers de structures dôexercice coordonn®. 

Cette enquête visait à mieux comprendre les 

pratiques des patients concernant la prise des 

traitements, le suivi des prescriptions et 

lôappropriation des conseils de sant®. 

Lôenqu°te a mobilis® 4 structures et permis de 

recueillir les réponses de 378 usagers , avec un 
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profil comparable à celui observé dans les autres 

enquêtes usagers (âge moyen de 53 ans, 40 % 

de patients âgés de 60 ans et plus). Les motifs de 

consultation concernaient principalement les 

maladies chroniques, les douleurs aiguës ou 

chroniques et les infections. 

Les résultats mettent en évidence une bonne 

compréhension globale des prescriptions,  

avec une majorit® dôusagers d®clarant 

comprendre lôordonnance, les 

effets recherchés et les modalités 

de prise des traitements. 

Lôobservance m®dicamenteuse 

apparaît globalement satisfaisante, 

même si certains comportements 

dôadaptation des traitements sont 

rapportés (arrêt en cas de 

disparition des symptômes, oublis 

ponctuels). 

Lôenqu°te souligne ®galement des 

difficultés persistantes concernant le 

suivi des courriers de référence vers 

des spécialistes ou des examens, 

principalement li®es aux d®lais dôacc¯s 

et ¨ lô®loignement g®ographique. 

Concernant les conseils hygiéno-

di®t®tiques, sôils sont majoritairement 

compris et jugés utiles, leur mise en 

îuvre reste parfois limit®e par un 

manque de motivation ou de 

disponibilité. 

Cette enquête constitue un outil dôaide ¨ 

lôanalyse des pratiques et un levier pour 

renforcer lôinformation, lôaccompagnement des 

usagers et la coordination entre professionnels, 

dans une logique dôam®lioration continue de la 

qualité des prises en charge.  
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CAPITALISATION DES 

EXPERIENCES EN 

PROMOTION DE LA 

SANTE 
Dans le prolongement de ses actions 

dôaccompagnement et de structuration des 

pratiques, la FeMaSCo a poursuivi en 2025 une 

démarche de capitalisation des expériences  

portées par les structures de soins coordonnés. 

Ces travaux visent à formaliser des initiatives de 

terrain, à en analyser les leviers et conditions de 

réussite, et à favoriser leur diffusion auprès 

dôautres ®quipes et territoires. 

Deux fiches de capitalisation ont ainsi été 

réalisées en 2025 , ¨ partir dôentretiens conduits 

avec les équipes concernées, selon la 

méthodologie du portail CAPS. 

 La première capitalisation porte sur la 

structuration dôune offre dôActivit® 

Physique Adapt®e (APA) ¨ lô®chelle dôune 

CPTS, illustrant le rôle de la coordination 

territoriale dans le d®veloppement dôactions 

de prévention et de promotion de la santé, en 

lien avec les professionnels de santé et les 

acteurs locaux. 

 La seconde concerne la mise en place dôun 

parcours pluriprofessionnel coordonné de 

prise en charge de lôinsuffisance 

cardiaque , porté par la Maison de Santé 

Simone Veil à Pontarlier. Cette expérience 

met en ®vidence lôapport dôune organisation 

structurée du parcours, reposant notamment 

sur lôintervention dôune Infirmi¯re en Pratique 

Avancée (IPA), en articulation avec les 

professionnels de ville et lôh¹pital, afin 

dôam®liorer le suivi des patients et de pr®venir 

les ruptures de prise en charge. 

Ces démarches de capitalisation participent à la 

valorisation des pratiques des équipes de soins 

coordonn®s, ¨ lôidentification de mod¯les 

organisationnels transférables et à 

lôenrichissement des r®flexions men®es ¨ 

lô®chelle r®gionale en mati¯re de qualité, de 

coordination et dôorganisation des soins.  
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ABORDER LA DÉMARCHE 

QUALITÉ AUTREMENT 

Valorisation de l­indicateur ACI 

Démarche Qualité dans les équipes 

de BFC 

Lôanalyse des d®clarations ACI 2023ï2024 

montre que peu dô®quipes sont encore en 

capacit® de valoriser pleinement lôindicateur ç 

Démarche Qualité ». Ce constat confirme les 

difficult®s dôappropriation de la d®marche et 

renforce lôint®r°t dôun accompagnement 

progressif et adapté. 

Pistes pour faciliter l­intĂgration de 

la démarche qualité dans les équipes 

Fin 2025 et début 2026, deux séminaires de 

formation à la démarche qualité  avaient été 

programmées. Ils ont toutefois dû être annulés en 

raison dôun nombre insuffisant dôinscriptions. Ce 

constat fait écho aux observations déjà réalisées 

lors des accompagnements sur site : malgré 

lôint®r°t reconnu de la d®marche qualit®, celle-ci 

ne constitue pas une priorité pour une partie des 

équipes, fortement mobilisées par les exigences 

du quotidien et contraintes par le manque de 

temps à consacrer hors du soin. 

Cette situation ne traduit pas un désintérêt pour 

la qualité des pratiques, mais plutôt une difficulté 

dôengagement dans des d®marches per­ues 

comme chronophages ou éloignées des 

préoccupations opérationnelles immédiates . 

Les équipes privilégient les actions répondant à 

des obligations réglementaires ou à des besoins 

identifiés comme urgents, au détriment de 

démarches transversales nécessitant un 

investissement dans la durée. 

Dans ce contexte, la FeMaSCo-BFC engage une 

réflexion visant à aborder la démarche qualité 

autrement , en adaptant ses modalités 

dôintervention aux r®alit®s des ®quipes de soins 

primaires. Les orientations envisagées reposent 

notamment sur une intégration plus systématique 

de la démarche qualité dans des actions déjà 

investies par les équipes (ACI, projet de santé, 

questionnaires usagers, plan SSE), sur le 

développement de formats courts et ciblés, et sur 

la valorisation des pratiques existantes plutôt que 

sur lôadh®sion ¨ une d®marche formalis®e. 

Cette approche vise à renforcer progressivement 

la compréhension de la plus-value de la 

d®marche qualit®, ¨ favoriser lôappropriation 

dôoutils simples et op®rationnels, et ¨ 

accompagner les équipes dans une montée en 

maturité adaptée à leur contexte, dans une 

logique dôam®lioration continue et de valorisation 

des actions menées. 

Ces constats confirment la nécessité pour la 

FeMaSCo-BFC de poursuivre lô®volution de ses 

modalit®s dôaccompagnement, afin de proposer 

une démarche qualité plus intégrée, progressive 

et adaptée aux réalités du terrain. 

Perspectives 2026 (pour section 

qualité)  

En 2026, la FeMaSCo-BFC poursuivra 

lôadaptation de son accompagnement ¨ la 

démarche qualité en privilégiant des modalités 

plus souples et intégrées aux pratiques des 

®quipes. Lôenjeu sera de renforcer lôacculturation 

à la démarche qualité à partir de situations 

concrètes rencontrées par les structures, en 

sôappuyant sur des outils op®rationnels, des 

formats courts et des temps dô®changes cibl®s. 

La f®d®ration sôattachera ®galement ¨ valoriser 

davantage les actions d®j¨ mises en îuvre par 

les équipes, afin de rendre plus visible la plus-

value de la démarche qualité en termes 

dôorganisation, de coordination et de pilotage des 

actions, notamment dans le cadre de lôACI. Cette 

approche progressive vise à accompagner les 

équipes dans une montée en maturité adaptée à 

leurs contraintes, tout en consolidant une culture 

commune de lôam®lioration continue ¨ lô®chelle 

régionale. 
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Communication et Promotion

La communication de le FeMaSCo-BFC 

Le fait marquant de lôann®e 2025 fut la migration du site internet de notre f®d®ration avec une reprise de 

tous les contenus. Ce nouveau site est en ligne depuis la mi-janvier 2025. Malheureusement cette 

migration a eu pour effet la perte du référencement du site sur les moteurs de recherche, les audiences 

ont donc beaucoup diminu®es. En 2026, lôobjectif sera donc dôam®liorer ce r®f®rencement afin de faire 

repartir ¨ la hausse les niveaux dôaudiences. 

Site Internet FeMaSCo-BFC 

https://femasco-bfc.fr/  

Mesures dôaudience : 

Suite à la refonte du site, les audiences se sont 
effondrées dû à une mauvaise reprise du 
référencement. 
 

Caractéristiques du trafic  

Cette année encore, la majorité des visiteurs du 

site internet de la FeMaSCo-BFC est issue dôune 

autre région que la Bourgogne-Franche-Comté. 

Les effets de la refonte du site se font sentir sur 

les contenus consultés par les internautes. 

La rubrique MEMBRES (avec la présentation des 

équipes et leurs coordonnées) est toujours la 

plus visit®e, r®v®lateur dôune fr®quentation grand 

public du site de la FeMaSCo-BFC. 

 
Les centres dôint®r°ts et les ressources mises 

à disposition  

Cependant les pages « formations » et « offres 

dôemplois » (nouvelles) sont très visités. Toujours 

du côté des usages professionnels, les 

ressources documentaires sont toujours très 

consult®es et arrivent juste derri¯re. Preuve dôun 

recentrage sur les usages professionnels du site 

internet, côest la navigation depuis un ordinateur 

qui redevient majoritaire.  

https://femasco-bfc.fr/
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Webconférence s 

9 webconférences  ont été organisées en 2025, générant 235 

connexions . Le décompte total de participants est impossible du fait de 

la projection en groupe dans beaucoup dô®quipe. 

Les replay cumulent près de 680 vues  pour les webconf de lôann®e 2025 

sur le compte Youtube de la FeMaSCo-BFC. 

Mois  Webconférence s 
Nombre de 

connexions  
Replay  

Mars Requa : Qualité et pertinence et soins 18 31 

Mars EndoBFC : présentation du réseau expert et filière de soins de lutte contre 

lôendom®triose 20 
26 

Avril  Prise en charge et orientation des patients en dermatologie 36 70 

Avril  Repérage des cancers cutanés 28 188 

Mai Lôapproche Une Seule Sant® : fondements, enjeux, partage dôexp®riences 

et accompagnement 49 
38 

Septembre  Prévention des arboviroses et lutte contre la prolifération du moustique 

tigre 9 
29 

Septembre  Grippe saisonnière et vaccination : quid en MSP, Qui vaccine ? 28 29 

Novembre  ETP : présentation plate-forme Nuvee 19 12 

 Webconférence  en accès limité    

Mars Actions de santé publique en MSP dans le Doubs 28 21 

 

La lettre d­information de la FeMaSCo-BFC : Flash Info 

En 2025, 39 campagnes  ont été envoyés.  

La diffusion du Flash Info de la FeMaSCo est toujours plus large : 5695 contacts en sont destinataires en 

2025 soit une augmentation de plus de 14%  par rapport à 2024. 

 

La FeMaSCo-BFC sur LinkedIn 

La FeMaSCo-BFC a rejoint le réseau social professionnel LinkedIn en 2024 et comptent 1800 abonnés 

fin 2025. 

  

 
2021 2022 2023 2024 2025 

Nombre de campagnes 48 36 31 24 39 

Emails livrés  56510 66777 70753 87537 129048 

Ouverts  18680 24520 29265 35558 48295 

Cliqués 1526 2451 3038 3795 2798 

Taux d'ouverture 33,06% 36,72% 41,36% 40,6% 37,4% 
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ORIENTATIONS
Les orientations de lôactivit® FeMaSCo-BFC sont 

notamment guid®es par lôaccompagnement de 

lôexercice coordonn®, les mesures l®gislatives, 

les volontés gouvernementales. 

Elles sôinscrivent en droite ligne du CPOM, mais 

sôinspirent fortement des ®lus FeMaSCo-BFC sur 

le volet innovation et sur la manière de porter les 

dossiers. La dimension nationale est également 

une boussole dans lô®volution de lôexercice 

coordonné.   

Cette année, en complément, les orientations 

pour la FeMaSCo-BFC sôenrichissent des 

apports de lôaudit 2025 mandat® par lôARS BFC, 

réalisé par le cabinet ACSANTIS. En effet 

lôensemble des conditions de fonctionnement et 

les apports de la FeMaSCo-BFC, ont trouvé un 

écho très favorable, par les auditeurs, par les 

partenaires et les adhérents. Au-delà de cet 

exercice lôaudit offre des pr®conisations. Celles-

ci ont fait lôobjet dôun d®bat avec lôARS BFC, lors 

du dernier Conseil dôAdministration FeMaSCo-

BFC et en équipe. Elles complètent le plan 

dôactions FeMaSCo-BFC sur les prochaines 

années. 

Accompagnement  

Véritable colonne vertébrale de notre activité, la 

poursuite du d®ploiement de lôexercice 

coordonné restera une action majeure. La 

création de nouvelles MSP, la couverture du 

territoire en CPTS seront deux axes principaux. 

La mise en place du réseau France Santé, les 

médecins solidaires, le Docteur junior, le SAS, les 

évolutions ACI seront autant de dossiers à 

accompagner. 

Les structures susceptibles de rencontrer des 

difficultés, auront une attention particulière. Les 

MSP avec un nombre de médecins limité, les 

difficult®s de fonctionnement, dôentente, 

juridiques b®n®ficieront au besoin dôun 

accompagnement supérieur et personnalisé par 

le centre de ressources.  

Le rôle du Groupement Employeur dans 

lôentreprenariat de lôexercice coordonn® restera 

un atout de proximité, fiable, souple, efficace 

pour accompagner lôemploi. 

 

Formation  

Apr¯s le lancement dôune huiti¯me promotion de 

la formation PACTE coordinateur, en accord 

avec lôARS BFC et lôEHESP, la formation 

« porteur de projet » sera proposée courant 

2026. 

Concernant la formation PACTE, coordinateurs, 

il nous faut favoriser la fréquentation des anciens 

apprenants aux nouveaux séminaires ou à la 

possibilité de suivre à nouveau une thématique 

d®j¨ suivie lors dôune promotion pr®c®dente. 

La formation PACTE doit être un levier pour 

mieux structurer la filière des coordinateurs, avec 

des supports partagés, co-construits et gérés par 

la FeMaSCo-BFC aux services des 

coordinateurs. Cette filière doit concerner tous 

les coordinateurs sans distinction de formation 

PACTE ou pas.   

Lô®volution de nos propositions doit nous amener 

à travailler une session de niveau « confirmé » en 

gestion SISA. Elle doit aussi nous amener à 

mieux répondre aux demandes de formation des 

acteurs en CPTS, très demandeurs sur ce point. 

Si notre présence et interventions avec les 

instituts de formation a évolué favorablement 

depuis plusieurs années, cette présence est à 

renforcer. Ce renfort doit sôappuyer sur une 

meilleure connaissance de ce quôest lôexercice 

coordonné, la prévention et la santé publique et 

une meilleure participation dans les opportunités 

qui existent, service sanitaire, EducTtour par 

exemple. 

Qualité  

Les actions des équipes sont à mettre en valeur. 

Elles doivent servir de tremplin pour mieux 

capitaliser ce qui est fait et promouvoir la 

dynamique. En effet, cette approche pourrait être 

primordiale avec les ®volutions de lôACI. 

La capitalisation déjà menée, doit être mieux 

partag®e. Lôexercice coordonn® doit valoriser et 

partager ses bonnes pratiques, offrir des 

éléments de preuve sur le bien-fondé de ses 

actions. Cette d®marche n®cessite dôam®liorer 

les évaluations produites. 

Les premi¯res volont®s sôorientent notamment 

sur lôam®lioration des r®unions de Concertation 
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Pluridisciplinaire, la mesure de la qualité de vie 

au travail dans les équipes. 

La santé mentale, grande cause nationale, avec 

la participation active dans la mise en îuvre des 

PTSM, déclinées sur chaque territoire, notre 

engagement dans la création du GIP, RPSM de 

Bourgogne-Franche-Comté, formalisent des 

actes forts dôaccompagnement de la sant® 

mentale dans la prise en charge en soins 

primaires. 

La FeMaSCo-BFC accompagne de nombreux 

travaux de thèse en santé, notamment en 

médecine générale, et des travaux de mémoire 

sur dôautres dipl¹mes en sant®. Ces travaux 

devront ®galement, ¨ lôavenir, °tre mieux 

valorisés. Ils pourront servir de rampe de 

lancement ou de base à notre accompagnement. 

Santé publique et prévention  

Cette forte et historique activité de la FeMaSCo-

BFC, sôappuie sur un savoir-faire, des relations 

de proximité, une intervention possible sur un 

spectre large de soutien aux équipes.  

La volonté FeMaSCo-BFC en complément de 

son accompagnement quotidien, doit notamment 

sôorienter vers un renforcement de la construction 

des actions, pour une amélioration des objectifs 

et du ciblage. Ce dernier amène bien évidement 

un lien direct avec le bon usage du système 

dôinformation et son partage. En compl®ment il 

est n®cessaire de renforcer lôapproche ®valuative 

des actions, sans interdire de capitaliser sur 

celles-ci. 

La voie de la prévention en santé mentale sera 

également une nouvelle composante, thématique 

quôil faudra int®grer ¨ celles autoris®es en 

exercice coordonné.  

La r®alisation dôun protocole ç hygiène de vie » 

est un sujet ¨ d®ployer, il viendra sôassocier, avec 

une dimension prédictive, au bilan santé. Il 

tentera ¨ lôissue du bilan sant®, de proposer aux 

patients des solutions personnalisées, de 

proximité, avec des objectifs atteignables. Il 

définira également les conditions de suivi. 

Il devra compléter notre action forte 

dôaccompagnement des d®pistages, pour 

intervenir auprès des patients avec une stratégie 

amont. 

Le lien CPTS-MSP sera un terrain dôam®lioration, 

dôoptimisation du travail sur les territoires. En 

effet lôapproche populationnelle et lôapproche 

directe aux patients traitants doivent mieux se 

confondre pour une meilleure pertinence des 

actions avec la volonté de limiter la redondance.  

Sur chaque échelle ces structures sont actrices 

sur leur territoire, le renforcement dôune approche 

commune, coordonnée et partagée doit 

permettre dôam®liorer lôimpact des actions. 

Transversalité  

Tous ces axes de travail nécessitent de 

sôappuyer sur un bon usage du syst¯me 

dôinformation et du partage de celui-ci. Cela se 

traduit notamment par une meilleure prise en 

charge, dans une dimension pluri professionnelle 

des patients. Cette transversalité ne doit pas 

n®gliger, lôapport des nouvelles technologies, des 

applications, de lôintelligence artificielle. Sur ce 

dernier point son utilisation en santé est 

aujourdôhui une r®alit®, lôaccompagnement de 

cette évolution doit se faire sur le bon usage au 

service de la prise en charge des patients, sur les 

fonctions support dôorganisation des 

professionnels de santé et maintenir cela dans un 

cadre éthique et scientifique avec preuves. 

Aujourdôhui notre action sôinscrit dans une chaine 

de valeur : 

 Accompagnement de projet, aide à la 

rédaction du projet 

 De la mise en îuvre, juridique, syst¯me 

dôinformation, RCP, protocoles, difficult®s 

éventuelles 

 Des actions de santé publique, définition, 

ciblage, organisation évaluation 

 Qualité, évaluation de la satisfaction, soutien 

de la dynamique, capitalisation 

Cette chaine de valeur sôappuie sur le savoir-faire 

FeMaSCo-BFC, dôune ®quipe en capacit® de 

r®pondre ¨ lôaventure humaine des projets, dôun 

réseau de facilitateurs, de nos outils, (base 

documentaire, du CLOUD, Web confé) et de nos 

formations. 

Lôobjectif prioritaire reste la r®ponse ¨ apporter 

sur lôensemble du territoire r®gional, pour un 

meilleur accès aux soins et une fluidification des 

parcours. 
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AVEC Santé 

Notre Fédération nationale est très dynamique et 

travaille activement à la reconnaissance de 

lôexercice coordonn®. 

Son action est notamment focus sur les 

évolutions des ACI, la reconnaissance de 

lô®quipe coordonn®e, le réseau France Santé, les 

docteurs juniors. 

Des groupes de travail nationaux contribuent à la 

co-construction dôune solution en soutien ¨ 

lôemploi en proximit® dans chaque r®gion 

(Groupement Employeur), ¨ ®clairer lôapproche 

juridique en SISA (Fiscalité, comptabilité, TVA), à 

améliorer la reconnaissance du métier de 

coordinateur et à le soutenir. 

A vos agendas : 

Côest ¨ Lyon  que nous nous retrouverons en 

2026 pour les journées nationales , les 6 et 7 

mars  prochains. 

 

En 2027 le comit® dôorganisation des journ®es a 

dès à présent retenu les dates des journées qui 

se dérouleront le 12 et 13 mars 2027  à Tours  en 

centre Val de Loire. 

 

Retour aux solutions  

Dans ce contexte incertain, ce rapport dans sa 

partie introductive souligne le soutien conséquent 

de nos tutelles au système de santé. Cette 

solvabilité est fondée sur un système solidaire qui 

nous est cher.  

Si de manière synthétique on appréhende 

quelques chiffres clefs de nos dépenses en 

santé, la France consacre 12% de son Produit 

Intérieur Brut (PIB) aux dépenses courantes de 

santé, avec une part des Usagers qui reste 

autour des 10%. Ces chiffres nous placent dans 

les tous premiers en Europe pour le niveau des 

dépenses comparé aux autres pays européens, 

mais également pour la plus petite part du reste 

à charge. 

Aux Etats Unis, la part du Pib sur les dépenses 

de santé est supérieure à 17%, premier rang 

mondial des pays de lôOCDE. N®anmoins 

lôesp®rance de vie, ¨ laquelle il serait r®ducteur 

de faire un lien trop rapide entre dépenses et 

espérance de vie, est en régression et nôest pas 

supérieure à celle constatée en France.     

Depuis plusieurs années nous soulignons toutes 

les initiatives prises ; nouvelles organisations, 

nouveaux métiers, délégations, champs des 

comp®tences, syst¯me dôinformation, innovation, 

pr®vention, permanence des soins, lôaller versé 

Nos propos du rapport 2024, évoquaient une 

carte copieuse ! 

Lôaccompagnement de toutes ces initiatives, le 

soutien ¨ la mise en îuvre, lô®valuation, la 

capitalisation nôont pas le temps de trouver un 

®cho favorable et pertinent, quôun nouveau 

dispositif concentre toutes les attentions.   

Puissent ces quelques éléments corroborer notre 

volonté de mieux évaluer toutes ces initiatives qui 

soutiennent notre syst¯me et lôacc¯s aux soins, 

auxquels nous sommes attachés. 

Lôaffectation des ressources est ®galement une 

piste dôanalyse ¨ ne pas n®gliger. 

Synthèse 

Lôann®e 2025 confirme, que notre syst¯me de 

santé de proximité traverse une période 

charnière. Les constats sont largement partagés 

: tensions démographiques durables, attentes 

croissantes de la population, complexification 

des organisations, multiplication des dispositifs et 


