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         CRR du 22/2/2021
	 
	Nombre de personnes
	 

	Représentations des Antennes
 
3 personnes effectives de chacune des Antennes (et 3 suppléants)
=> total: 12 personnes
	12 effectifs
12  suppléants
	Norwest
	Charles Kornreich (Niels Osselaere)
Benoit Fleishman (Maxime Radisson)
Martine Vermeylen

	
	
	Rezone
	Frédéric Willems,
Iris Goffin,
Véronique Vercruyssen

	
	
	Hermes +
	Philippe Hennaux (Pascale Wesel)
Isabelle Coune (Ann Geets)
Patrick Janssens (Ilse Wauters)

	
	
	Bxl-est
	Florence Crochelet
Gérald Deschietere
Valérie Fieremans
Pierre Oswald (Laurent Vanderbeque)

	Représentations des Groupes Régionaux de Travail par Fonction
 
2 personnes effectives par GTR Fx (et 2 suppléants)
=> total: 10 personnes
	10 effectifs
10 suppléants
	GTRF1
	Christophe Barbut
Nathalie Van Beylen
Aline Godart
Annick Dermine

	
	
	GTRF2
	Steven Vanderauwera
Iris Goffin
Charlotte Mauchien

	
	
	GTRF3
	Katya Spalina
Christine Mercelis

	
	
	GTRF4
	Michelle Dusart
Pierre Fossion
Gerald Deschietere
Caroline Depuydt

	
	
	GTRF5
	Murielle Allard
Leslie Danhaive
Aline Strens


	Représentations régionales Usagers et Proches issues du groupe Interface de la PFCSM
  2 représentants des usagers
  2 représentants des proches
	 
 
2X2 effectifs
2X2 suppléants
	 
Usagers
Proches
Catherine Ilou

	Représentations régionales PFCSM
	2 effectifs
2 suppléants
	Stefan Van Muylem
Luc Detavernier

	Représentations du Comité de Gestion
	2 effectifs
2 suppléants
	Isabelle Coune
Pascale Wesel

	Représentations pour les trajets de soins régionaux des groupes cibles
·         Internement
·         Bru-Stars
·         Assuétudes (Fedito/Coord Ass. PFCSM)
·         DD CAIDD
·         Précarité
	5 effectifs
5 suppléants
	Internement
	Mieke Goyens, Catherine Califice
Sophie Mercenier

	
	
	Bru-Stars
	Kathleen Coppens  (Etienne Joiret)

	
	
	Assuétudes
	Stéphane Leclercq  (Marc Devos) 

	
	
	DD CAIDD
	Laurent Dupont (Jennifer Platteborze)

	
	
	Précarité
	Mathieu Debacker (Hülya Cakir)

	Coordinations locales Antennes (invités permanents)
	4
	Antenne Nowest
	Sylvie Detaille

	
	
	Antenne Rezone
	François Wyngaerden

	
	
	Antenne Hermes +
	Ilse Wauters

	
	
	Antenne Bxl-est
	Lecomte Amélie

	Coordinations PFCSM (ensemble des coordinateurs de la PFCSM invités permanents.) 
	/
	Philippe Blondiau, Hassane Moussa, Olivier De Gand,
Cécile Vanden Bossche, Barbara Pauchet, Greta Leire, Pierre Mallebay-Vacqueur, Ouafa  El Yousfi

	Coordinateurs régionaux P107 Adultes
	2
	Youri Caels & Christophe Herman

	Invités (Coordination fédérale, autorités locales...)
	/
	Margareth Nemeth
Dominique Segue
Donatien Macquet
Melissa Chebieb
Martin Cauchie
Iris Deconinck


En rouge les personnes absentes ou excusées
1. Accueil 
· Sondage 1 - Autorisation pour enregistrer cette rencontre afin de faciliter la rédaction d’une note de synthèse : Approuvé à l’unanimité
2. Approbation PV du CRR de décembre 2020 et janvier 2021 
· Sondage 2 - Approbation en ligne du PV du CRR de décembre 2020 : approuvé à l’unanimité
· Sondage 3 - Approbation en ligne du PV du CRR de janvier 2021 : approuvé à l’unanimité
3. Comité de gestion : feedback rencontre du 10 février – points de suivi
A la demande de représentants du Comité de gestion leur feed-back est avancé dans l’ordre du jour 

Le comité de gestion s’est réuni le 10 février.
Points abordés :

· Quid de la nécessité pour les psychologue superviseurs (cfr intervisions PPL) de disposer d’un numéro de TVA pour facturer leurs prestations => Philippe Delvaux constitue un dossier

· Situation financière du Réseau
Philippe Delvaux n’est à ce jour pas en possession de tous les éléments comptables lui permettant d’avoir une vue précise sur la situation des comptes 2020 => la coordination transmettra un fichier aux différents responsables contractuels des équipes mobiles pour qu’ils complètent les ETP qui composent l’équipe ainsi que les frais de cette dernière. La coordination a d’ores et déjà envoyés les tableaux à compléter. 
C’est important car sans cela les moyens qui n’ont pas été utilisé ne pourront plus l’être pour assumer les frais de fonctionnement engagés par les différentes équipes.
· Budget 2021 : à ce jour, sans annonces officielles et chiffrées, le Réseau propose une répartition budgétaire équivalente à celle de 2020. Point d’attention soulevés : l’indexation des moyens alloués aux réseau et la mise en application des barèmes IFIC qui pourraient avoir un impact non négligeable sur la gestion du personnel des institutions, équipes, … 
· Calcul du montant du forfait médical pour l’équipe Moveo+ et Tandem+ : clarification
· Prochaine rencontre du comité de gestion : le 12 mai 2021
4. Impact

La présentation a été transmises aux membres avec l’invitation au CRR

· Slide 1
Dans le cadre des 10 ans de la réforme des soins de santé mentale les Autorités ont souhaité faire le point de là où nous en sommes et, surtout d’identifier des pistes pour l’avenir de ces réformes en considérant la vision globale et la dynamique des réformes et des politiques élaborées. 
Un cadre d’analyse a été adopté en concertation avec l’expert team qui se basera sur une analyse des documents, des rapports existants, des questionnaires aux coordinateurs et des focus groupes.
· Slide 2
· L’objectif est de recueillir les données permettant d’avoir une vue globale sur la dynamique de la réforme tous réseaux confondus 
· Les Réseaux Adultes et les réseaux E&A sont concernés
· Pas de comparaison ni entre les différents réseaux, ni en leur sein
· Slide 3
· Des panels vont être organisés. Tous les réseaux ne pourront pas participer à l’ensemble des panels mais chaque réseau participera au moins une fois. La composition des panels sera arrêtée par l’Expert Team sur base des propositions formulées par les réseaux.
· Chaque réseau est invité à formuler des propositions de participation
· Slides 4 formulaire de candidature pour les différents panels (à introduire pour le 1er mars)
· Outre les panels de coordinateurs, il reste 5 thématiques pour lesquelles à chaque fois un panel fr et un nl sont organisés.
· Remarques
· Il ne faut pas introduire des propositions pour tous les panels, 
· Néanmoins si pour l’une des thématiques l’un d’entre vous est intéressée et disponible, manifestez vous
· D’autre part si vous penser à une personne ressource pour l’un de ces focus groupe, faites-le nous savoir et on se chargera de les contacter 
· => Enregistrement des propositions pour participer aux panels
4. Renforcement des soins en santé mentale 
· Concertation multidisciplinaire – Lancement du projet
· En Juin 2019, Brusano a introduit un projet visant l’exploration de nouvelles modalités de financement et de développement de la concertation multidisciplinaire en région bruxelloise.
· Parmi les partenaires ayant participé au développement de ce projet le réseau Adultes, les 4 Antennes, Bru-Stars et la PFCSM
· Le projet a été accepté et se lance avec retard puisque le temps d’expérimentation se clôture en septembre… une prolongation va d’ores et déjà être sollicitée
· Nicolas Claus est le chargé de projet à Brusano. Objectifs poursuivis :
· Mise en place d’un comité de pilotage multidisciplinaire opérationnel + cadre méthodologique
· Mise en place d’un dispositif concret d’organisation des concertations multidisciplinaires - Identification d’un pool d’organisateurs de concertation - Formation de ces organisateurs - Dispositif de gestion des demandes et de mise en contact des demandeurs avec les organisateurs - Organisation d’un système de rétribution des participants aux concertations
· 30 concertations multidisciplinaires (5 à 30 patients inclus) - plan de communication auprès des professionnels santé/social - lien avec des fonctions d’appui « micro » déjà existantes pour identifier la plus-value et préciser leur articulation (ex : case manager, Protocole 3, référent de proximité, référent hospitalier, éducateur en diabétologie, ...)
· La mise en place d’une « communauté de pratique » pour les organisateurs de concertation - Analyse et suivi de la documentation méthodologique - Identification des méthodologies et des outils adéquats pour la mise en œuvre de la communauté de pratique + développement des plans de formation
· La mise en place d’un dispositif de suivi et d’évaluation des concertations (indicateurs, modalités...) ▪ Définition des indicateurs + Réalisation des outils d’évaluation
· Définition d'un modèle structurel de financement intégré. Rédaction de recommandations à l’attention des autorités compétentes 
Le développement des outils plan de crise, Plan de service Individualisé, les formations aux outils et à la concertation pourront sans doute contribuer au projet de même que les développements relatifs aux référents de proximité, la concertation sur les quartiers ainsi que les expériences menées sur la région par Psycot, Hermes+, Atome, Boost, …
· Covid CPAS 
L’Arrêté Royal du 24 décembre 2020 vise à promouvoir le bien-être psychologique des usagers des CPAS et à améliorer l’application des mesures sanitaires de prévention
La Covid-19, renforcent l’isolement et les problèmes psychologiques des personnes les plus précarisées ;
D’autre part, le respect des mesures de prévention dans le cadre de la lutte contre la pandémie du Covid-19 est une priorité et il est indispensable que ces mesures soient comprises et appliquées par les personnes les plus éloignées des modes de communication traditionnels ;
Une subvention est octroyée aux CPAS en vue de promouvoir le bien-être psychologique des usagers, de lutter contre les souffrances psychologiques résultant de l’isolement social et d’améliorer la compréhension et l’application des mesures sanitaires de prévention. 
La subvention peut être utilisée pour le financement :
· des actions et projets visant à organiser un soutien psychologique ou visant à rompre l’isolement social des usagers;
· de partenariats avec des organisations en vue de la mise en œuvre du soutien psychologique des usagers;
· des prestations de tiers en matière de soutien psychologique (sur base individuelle ou collective) pour des usagers ;
· des actions et projets en vue d’améliorer la compréhension et l’application des mesures sanitaires visant à prévenir la propagation du virus 
· de campagnes visant à promouvoir les actions et projets des CPAS en matière de soutien psychologique et de sensibilisation aux mesures sanitaires.
Soit 10.000.000 euro à utiliser en 2021 au niveau national, environ 2.500.000 euros pour la région bruxelloise
	Communes 
	Montants simplifiés

	BRUSSEL /BRUXELLES 
GANSHOREN
JETTE 
ELSENE/IXELLES
OUDERGEM/AUDERGHEM
SCHAERBEEK 
SINT-AGATHA-BERCHEM/BERCHEM-SAINTE-AGATHE
SINT-GILLIS/SAINT-GILLES
SINT-JANS-MOLENBEEK/MOLENBEEK-SAINT-JEAN
SINT-JOOST-TEN-NODE/SAINT-JOSSE-TEN-NOODE
SINT-LAMBRECHTS-WOLUWE/WOLUWE-SAINT-LAMBERT
SINT-PIETERS-WOLUWE/WOLUWE-SAINT-PIERRE
UKKEL/UCCLE 
WATERMAAL-BOSVOORDE/WATERMAEL-BOITSFORT
ETTERBEEK/ETTERBEEK
VORST/FOREST 
ANDERLECHT/ANDERLECHT
EVERE/EVERE
KOEKELBERG/KOEKELBERG
	387.000
 20.000
71.000
 140.000
 30.000
411.000
 34.000
 113.000
 336.000
 88.000
 68.000
 21.000
70.000
 28.000
 83.000
124.000
 324.000
 89.000
 40.000

	
	2.500.000


La coordination régionale a été contacté par le CPAS de Schaerbeek qui souhaite développer des actions en partenariat avec des acteurs de la santé mentale. Nous avons relayé cet appel auprès de l’Antenne concernée et des d’acteurs locaux. Une rencontre locale se tiendra sous peu.
Nous souhaitons 
· attirer l’attention des Antennes et de leurs partenaires locaux sur les articulations possibles, au travers de ce projet spécifique, avec les CPAS 
· intervenir au niveau de la conférence des Présidents de CPAS
D’autres acteurs ont-ils été sollicités ou vous semble devoir l’être ?
=> Proposition d’un temps de travail en sous-groupe pour un petit brainstorming des propositions qu’il vous semble opportun de soutenir / bonne pratiques 
· Dans le cadre du plan de relance et de la mobilité, le cabinet du ministre régional demande que les projets soient mis en articulation avec les CPAS.
8 ou 9 projets auraient été lancés. 

Rq : il n’ y a pas de SSM sur Koekelberg ( Il pourrait être intéressant de créer quelque chose dans ce coin-là.
· Tenir compte du travail de Cécile Vanden Bossche (coordinatrice précarité à la PFCSM) et notamment des recommandations qu’elle a formulées dans son rapport « état des lieux de l’accès aux soins de santé mentale au départ des CPAS bruxellois ».
· Quid modalités d’attribution des budgets

· Importance de la formation des travailleurs sociaux aux problématiques de santé mentale. 
Pistes : 

· Ce sujet est en cours d’élaboration au sein de la PFCSM. 

· Le SMES dispose depuis de nombreuses années, d’une offre de formation (coaching sur le lieu du demandeur, tables d’échanges, …) à destination des acteurs sociaux notamment
· Protocole d’accord
· GT Comité de Convention Transversal INAMI 

Vu le nombre important de personnes présentes à ce groupe de travail, il a été proposé et accepté de créer un sous-groupe de travail composé d’un représentant par groupe professionnel. La coordination bruxelloise y est présente en tant que représentant pour la coordination des projets de réseaux adultes.
Une partie de ses membres, dont la coordination du réseau bruxellois, se sont engagés à rédiger un document visant à clarifier le cadre de la convention et les objectifs visées.

Ce travail réalisés via un groupe d’écriture a été présenté et approuvé par le sous-groupe de travail. Il sera prochainement (le 25 mars 2021) présenté aux membres du GT Comité de convention transversal de l’INAMI, afin de permettre une large diffusion (s’il est approuvé) et ainsi entamer une concertation au sein des différents réseaux de soins en santé mentale. Le but de ces concertations est d’élaborer des pistes opérationnelles permettant de renforcer l’intégration des soins psychologiques généralistes et spécialisés dans la première ligne. En parallèle, le GT du Comité de convention transversal de l’INAMI poursuivra ses travaux en vue de rédiger une convention permettant le remboursement des soins psychologiques de première ligne.
Des liens seront établi entre le réseau de la santé mentale et les acteurs de la première ligne 
=> nous vous rappelons que nous mettons cela au travail au sein du GTR F1
Les questions qui sont soulevées sont :
· Stratification des moyens en fonction des groupes-cibles et des missions 
· Partant des missions de la fonction Psy de première ligne et des soins psy spécialisés ambulatoire : quelle forme de soins (individuel vs collectif, en ligne, mobile,…) et quelles modalités de finacement (acte, forfait,…), tarification et remboursement 
· Statut et compétences des psy 
· Modalités de facturation (Hôpitaux, accord de collaboration, ...)
· Monitoring Qualité
· Modèle organisationnel : orientation/prescription, concertation multidisciplinaire, plan de soins partagé, … 
· État des lieux du développement du projet PPL 
Actuellement, la Région de Bruxelles-capitale compte 93 PPL actifs répartis sur 116 lieux de consultations (dont 22 sont également conventionnés pour les enfants et adolescents). Pour rappel, le projet a débuté le 2 avril 2019 avec 28 PPL ( le contingent de PPL à plus que triplé depuis le démarrage du projet. 13 dossiers de candidatures sont en cours de traitement.

L’offre PPL est accessible en 20 langues différentes. C’est important et bienvenu pour améliorer l’accessibilité aux soins dans une ville aussi multiculturelle que Bruxelles 

La région est en mesure d’assumer 37300 sessions de consultation, ce qui représente 52,1 % de l’objectif.

4 communes disposent d’un % réalisable inférieur à 25 % (Koekelberg, Auderghem, Bruxelles et Saint-Gilles) et 3 communes frisent ou ont dépassé les 100% de réalisables (Berchem, Woluwe Saint-Pierre et Uccle.

Quelques chiffres complémentaires
· Fin 2020, Plus de 2000 citoyens ont pu bénéficier de l’offre PPL
· Prescripteurs 
· 13 % par psychiatres. Soit 46 psychiatres (fois 2 en regard de la première année de fonctionnement)
· 85 % prescription par médecins généralistes. Soit 735 MG différents (fois 2 en regard de la première année de fonctionnement)
· Projet « un pass dans l’impasse » :  une offre de soutien psy spécifique pour les indépendant. Initiative du Ministre fédéral des classes moyennes et des indépendants. Info publié sur le site de l’INAMI
· Projet Flanders Wellweb : Cette initiative vise spécifiquement à soutenir nos héros des soins. Un groupe cible qui souffre actuellement beaucoup de la pandémie, avec un risque élevé de problèmes psychologiques en conséquence, et en outre un groupe cible qui trouve très difficile de demander des soins. Wellweb est une plateforme en ligne qui veut offrir des soins adaptés de manière proactive par le biais d'un "filet de sécurité" formé par trois partenaires importants : les services externes de prévention et de protection au travail, les SSM et les PPL.

5. Points de suivi 
- Feed-back Comité de Gestion (voir pt 3)
                        Lien drop box du Comité de Gestion
https://www.dropbox.com/sh/1hxirpl4g05mokk/AACuNiizVC2rYWETVxS1JAKLa?dl=0
- Nom, logo, charte graphique du Réseau Bruxellois
Le contrat a été passé avec l’agence de Communication Wowlab.
Un premier temps de travail (brandlab) a été planifié le 11/3
Participants : Iris Goffin, François Wyngaerden, Mathieu De Backer, Aline Godart, Marianna Bianchini et la coordination
- Groupe de travail DPI à la LBSM
Un groupe de travail à la ligue se réuni pour explorer l’avenir des outils d’encodages actuellement utilisés
La coordination régionale a été invité ainsi que la fedito, les fédérations de planning familiaux, la fédération des services sociaux, la FéWaSSM, le Cresam et la fédération des SSM Bicommunautaire 
Jade, Topaz, Opal, Obasi et life line sont quelques-uns des outils sur le marché
La prochaine réunion DPI au sein de la LBSM devrait se dérouler fin mars Avant la réunion, il conviendra de défricher les besoins en matière de logiciel et se positionner par rapport à quelques questions : 

( Sommes-nous favorables à une logiciel transsectoriel ? 

( Sommes-nous favorables à un logiciel transrégional (Wallonie et Bruxelles) 

( Quel type de partenariat privilégier ? 

( Financement de l’outil ?

En parallèle, le réseau de soins en santé mentale a déjà organisé un moment de présentation de l’outil Life Line et organise le 18 mars une présentation de l’Outil Obasi (voir pt divers). L’objectif de ces présentations est de permettre aux acteurs et instituions de se familiariser avec les potentialités de chaque DPI.

- Organe de concertation du 11 février 2021
· Intensification des soins résidentiels 
· Projets HIC et ID : le cabinet fédéral souhaite soutenir les initiatives qui venant des hôpitaux francophones
· Les institutions hospitalières souhaitent organiser une rencontre avec le cabinet fédéral pour aborder cette question 
· Gibbis et les Hôpitaux publiques ont demandé à la PFCSM d’organiser cette rencontre, nous attendons la date de cette rencontre.
· Un feed-back sera fait au GTR F4
· Réforme Santé Mentale Personnes âgées 
Organisation d’une rencontre entre les représentants bruxellois aux GT personnes âgées de l’organe de concertation et les acteurs/organisations/institutions impliquées dans la prise en charge de ce groupe-cible 
· Le souhait exprimé est de s’orienter vers une proposition de rencontre hors CRR via le GT spécifique hébergé à la LBSM. La proposition sera relayée le 24 février
6. Divers 
· Sondage prévention suicide – dernier appel
· Présentation OBASI 18/3 13-16 On line
· Plan d’action   2020/2021 : planning
Le temps est venu d’actualiser le plan d’action. En février et mars nous solliciterons les différents groupes de travail pour réaliser cette actualisation qui sera présentée lors du CRR de mars 2021.
· Save the date : 26 février 2021 de 12h à 14h - Webinaire " La santé mentale des Bruxellois - Le quartier comme base de sa construction » 
· Save the date 16 septembre 2021 de 9h-17h - LES SOINS EN PSYCHIATRIE MEDICO-LEGALE : PRATIQUES, VISIONS ET MODELES D’ORGANISATION EUROPEENS

· Modèles de soins Finlandais & Irlandais ; Vision FHIC des Pays-Bas ; Soins mobiles FACT Teams des Pays-Bas en liaison avec l’organisation belge.

· Hôtel Le Plaza (Bld Adolphe Max 118/126, Bruxelles)
- Planning 2021 CRR : 29/3, 26/4, 31/5, 21/6
