
Contexte

La surcharge des services d’urgences, la diminution du nombre des médecins de premier

recours, l’augmentation de la prévalence des maladies chroniques et de la multi morbidité,

ainsi que le vieillissement de la population ont des répercussions directes sur le système de
santé régional et ses institutions qui requièrent un changement de paradigme, une

réorganisation des soins de premiers recours et de la réponse à l’urgence.

Vision commune des partenaires

Le Pôle Régional Santé se définit par un concept de prise en charge de l’urgence, de la crise

et de la transition entre les différents prestataires de soins de la région Nord vaudoise, qui

pourrait ensuite s’étendre à d’autres régions.
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Objectifs du Pôle Régional Santé

Lots prioritaires pour la réponse à l’urgence

� Tri/orientation – Evaluation de la gravité des besoins quel que soit le lieu

� Réponse médicale et réponse médicotechnique – Réponse 24h/24h 7j/7

quel que soit le lieu / Aide et soins dans les 2h quel que soit le lieu

� Lits temporaires

� Psychiatrie

� Pharmacie d’interface

Planification

Concernant les lots de travail prioritaires pour la réponse à l’urgence, la première étape, qui

a débuté en janvier 2019, concerne la réorganisation de la garde médicale et permet de

tester les processus de mise en place d’aide et de soins dans les 2 heures, ainsi que les
évaluations la nuit sur les lieux de vie. Les lits temporaires seront également testés.

La deuxième étape, suivant une évaluation des processus mis en place, permettra de

réorganiser les processus en amont des urgences, ainsi que les appels aux centrales

existantes. Cette étape aboutira à une mise en perspective 24h/24 des réponses médicales
et médicotechniques sur l’ensemble du territoire du Nord vaudois.

En parallèle à l’augmentation des compétences des 1ères lignes, les évaluations spécialisées

pour la population la plus vulnérable pourront se développer.

Résultats attendus

� Diminution des patients se rendant aux urgences et augmentation des prises en charge
dans les lieux de vie (établissement médico-sociaux et domicile)

� Diminution de la proportion des urgences de degré 3 et 4 en charge à l’hôpital

� Diminution des durées moyennes de séjour d’hospitalisation
� Diminution des hospitalisations inappropriées

� Renforcement de la capacité de prise en charge sur les lieux de vie
� Diminution de la proportion de décès à l’hôpital et augmentation de la proportion des

décès sur les lieux de vie

� Diminution des ré-hospitalisations
� Maintien de l’autonomie de la population (recul de l’âge moyen lors d’entrée en

établissement médico-sociaux) et prévention du déclin fonctionnel
� Développement des soins de transitions

� Diminution du déclin fonctionnel iatrogène

� Identification plus rapide de la population vulnérable et orientation dans le système
� Création des lits temporaires

� Création d’une pharmacie d’interface et de processus de collaboration avec les officines
� Construction d’une structure à Yverdon-les-Bains
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Le Pôle Régional Santé
Une réponse à l’urgence, à la crise et aux transitions

Infirmiers, infirmières 

gestionnaire de cas de 

coordination

Médecins spécialistes, infirmiers et 

infirmières spécialisé·e·s, infirmiers et  

infirmières en pratique avancée

2e ou 3e ligne2e ligne1ère ligne 1ère ligne

Praticien·ne·s installé·e·s, pharmacien·ne·s

Services hospitaliers

Infirmiers et infirmières référent·e·s à domicile

Aide sociale

Coordinateur·rice médecine ambulatoire 

Médecin généraliste

Impossible d’afficher l’image.

1ère évaluation Détection

Infirmier·ère·s  de liaison et          de coordination     

Coordination et 

suivi spécifique 

2e évaluation 
spécialisée 

Information- Orientation - Négociation – Coordination - Veille médico-sociale

2018 2019 2020 2021

Concours ArchitectureInfrastructures

Réponse à 

l’urgence

Déploiement 

clinique
Conception 1ère étape 2e étape

1er tests 

cliniques 

Déploiement

clinique 

Evaluations 

spécialisées

Consolidations 

test 

Elaboration projet

2022


