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QUI SOMMES NOUS ? 

Une volonté de conforter la recherche et l’innovation : Unités INSERM, pépinière d’entreprise, premier RHU en psychiatrie, LAB-AH, etc. 



LE SECTEUR, PIVOT D’UN RESEAU DE SOINS INCLUSIF 



NOS RESSOURCES 

CHIFFRES CLÉS 

5 600 

420 MILLIONS 

personnels dont 

d’euros de budget cumulé 

600 médecins 

NOTRE ACTIVITÉ EN PSYCHIATRIE 

60 000* 
patients pris en charges dont 
8200 > 20 ans 
* 8% SSC 

57 700 
patients suivis en ambulatoires 

18 600 13 500 
IRM 

2 000 

2,2 millions Un territoire de  de parisiens 

interventions au bloc consultations externes 

NOTRE ACTIVITE EN NEUROSCIENCES 
1 PARISIEN SUR 40 

a recours aux services du GHU Paris 



QUELQUES DONNEÉS ÉPIDÉMIOLOGIQUES 

15 % des patients pris en charge sont âgés de moins de 20 ans* 

Près d’1 patient sur 8 est âgé de 65 ans ou plus* 

Parmi les patients hospitalisés 1 patient sur 8 a été pris en charge en «crise»* 

3 % des patients pris en charge sont sans abri et 12 % sans logement adéquat** 

8 % sont sans ressources ou vivent de dons**  

20 % ont eu au moins un diagnostic de schizophrénie*  

 

*Rapport DIM 2016 

**Enquête 1 jour donné 



 
 
 

 
LES BÉNÉFICES CLINIQUES ET ÉCONOMIQUES DE LA QUALITÉ DES 
SOINS INFIRMIERS  
 

 
 
 
 
 

 
 

• Diminution de mortalité 
• Réduction des complications 
• Diminution des séjours hospitaliers 
• Diminution des réadmissions à l’hôpital 

• Allègement des services de proximité 
• Réduction des coûts médicaux par une substitution des médecins par des infirmières 
 



 

LES BÉNÉFICES CLINIQUES ET ÉCONOMIQUES DE LA QUALITÉ DES 
SOINS INFIRMIERS  

Valoriser un discours infirmier centré 

sur des résultats de soins // celui sur 

la charge de travail 

Déterminer des Indicateurs sensibles 

à la qualité des soins infirmiers : 

rendre visible l’impact de la 

profession 

Augmenter  l’efficacité reliés à la 

pratique avancée ( nouveau 

partage de responsabilités avec les 
médecins)  

 

Coordonner des parcours de soins 

  

Améliorer les soins de santé 
Valoriser l’expertise  

et le leadership 

clinique  
des infirmières  

et infirmiers 



PROJET MÉDICAL & SOIGNANT PARTAGÉ DU GHU PARIS 
Des groupes de travail : proximité, médecine somatique à l’hôpital, hébergement thérapeutique et médico-social, 
pédopsychiatrie, précarité, neurosciences, recherche & enseignement, urgences psychiatriques, psychiatrie médico-légale, 
activités médico-techniques, prises en charge spécifiques, international 

 

Un panier de soins fondé sur le secteur, une complémentarité psychiatrie/neurosciences, une politique d’ouverture et d’innovation 
avec les partenaires du territoire, des axes de prises en charge spécifiques (8),  

 

Adolescents 

Précarité 

Périnatalité 

Addictologie 

Prise en charge du sujet âgé 

Médecine somatique Patients au long cours 

Autisme 

LES IPAS : UN COLLECTIF AU PROFIT DE L’EXPERTISE 



LES IPAS : UN COLLECTIF AU PROFIT DE L’EXPERTISE 

DOLOPSY 

Matthieu 

ESCHBACH 

Parcours de soins 
des usagers pour 
une  prise en 
charge efficiente 
de la douleur  

EMPSA  

Sita 

GAKOU 

Parcours de soins 

et suivis des 
personnes âgées 
présentant des 
troubles 
psychiatriques 

Ces missions s’expriment dans une vision holistique et systémique de la personne 

ETPSY 

Jonathan 

BIGLIETTO 

Parcours de soins  
et coordination 
des programmes 

d’éducation 
thérapeutique 

PSYCHO 

TRAUMA 

Monique 

OSTERMEYER 

Parcours de soins 
des victimes 
souffrants de 

traumatismes 
psychiques 

PSYSOM 

Arnaud 

TORNE 

CELER 

Accès aux soins 
somatiques et 

coordination de 
la prise en charge 
somatique des 
usagers suivis en 
CMP 

PEDO PSY 

Mirela 

VLASIE 

Parcours de soins 
des enfants suivis 
pour troubles de 

l’apprentissage 

Structuration de l’équipe IPA GHU Paris 

PSYCHO 

REHABILITATION 

Marie Astrid 

MEYER 

Parcours de soins 
et réhabilitation 
psychosociale 
pour les usagers  
suivis pour 
schizophrénie 



NOS ATOUTS 

Instituts de formation :  
1 IFAS, 3 IFSI, IFCS 

Formations universitaires : 
 1 doctorant IDE  
9 IPA en Master 

Utiliser la dynamique recherche 

comme levier pour agir sur 

l’attractivité du GHU et la fidélisation 

des professionnels 

Dynamisme des 
professionnels 

Structuration de la recherche clinique sur le GHU 



NOS ATOUTS 

DES ESPACES DÉDIÉS 

  

 

UN ESPACE PLURIPROFESSIONNEL D’ÉCHANGES 
Mettre en valeur nos expériences et celle de nos 
collègues 
- Présentation d’outils, aide à la méthodologie 
(posters, articles, etc.) 
- Présentation des congrès qui vous sont dédiés 

- Présentation d’articles et de communications 
paramédicales 
- Projets de recherche paramédicaux en cours 
- Pratique avancée infirmière (le rôle, les missions, 
la formation, etc.) 

  

STRUCTURE TRANSVERSALE ET PLURI‐PROFESSIONNELLE QUI : 
 
 Veille aux appels à projet (repérage et diffusion des 

appels à projets…) 
 Recense les travaux et publications  
 Forme (programme des ateliers de formation recherche 

clinique) 
 Soutient la recherche en soins (validation des projets de 

recherche, accompagnement des équipes) 
 Accompagne la recherche bibliographique 
 Communique (promotion de la recherche 

paramédicale) 
 Aide à la méthodologie (proposition d’outils) 



QUELLES ENJEUX POUR QUELLES MISSIONS ?  

Renforcer 

Accompagner 

Dynamiser 

Améliorer et faciliter  

les équipes  

l’exercice professionnel  

les spécificités des différents secteurs et des pratiques de soins différentes en 
conciliant les spécificités de chacun.  

les spécificités des différents secteurs et des pratiques de soins différentes en 
conciliant les spécificités de chacun.  

Développer le partenariat et les liens  

 
avec l’Université, les établissements de santé de 

la région, les IFSI, les IFCS… 
 

Produire par la recherche, des savoirs scientifiques utilisables pour alimenter les prises de décision des équipes soignantes 
et médico-sociales (clinique, formation, enseignement). 



Accompagner la coordination des parcours 

Améliorer la qualité et la pertinence des soins et 

des organisations 

Renforcer l’innovation 

Direction des Soins 
 Rôle pivot  

Activer l’ensemble  

des leviers d’efficience  
des différents sites GHU 

Merci de votre attention 
 


