


Service d’Accès aux Soins, un nouveau dispositif de 
réponse aux SNP

Principe : Pouvoir proposer un RDV aux patients qui nécessitent une prise en 

charge en ville sous 48h et dont le médecin traitant n'est pas disponible ou qui 

n'ont pas de médecin traitant.

SAS76A
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Histoire du SAS

Lancé dans le cadre du Pacte pour la refondation des urgences

Réaffirmé lors du Ségur de la santé

Le Service d’accès aux soins (SAS), son objectif ? 

Répondre à la demande de soins non programmés de la population partout et 
à toute heure, grâce à une chaîne de soins lisible et coordonnée entre les 

acteurs de santé de l’hôpital et de la ville d’un même territoire.
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Histoire du SAS

LANCEMENT DE LA MISSION DE GÉNÉRALISATION

DES SAS EN AVRIL 2023 



Histoire du SAS

2022

AVRIL 

Rencontre avec le 
SAMU au sujet des 

Soins Non 
Programmés (SNP)

SEPTEMBRE

1ère réunion des 

libéraux (représentants

des secteurs de garde

et des CPTS) 

concernant le SAS 

OCTOBRE 

1ère rencontre 
ARS / SAMU / 

APSAR + 

DÉCEMBRE

Création d’une

association regroupant

les représentants de 

CPTS et des secteurs de 

garde



Histoire du SAS

DÉCEMBRE

Création d’une 
association 

regroupant les 
représentants de 

CPTS et des 
secteurs de garde

2023

JUIN

Organisation d’un 
forum sur les SNP 

et le SAS
= recrutement des 

bêta-testeurs

MARS

Écriture d’une
lettre de mission 
par l’association

SAS 76A par l’ARS

MAI

Recherche d’une

solution numérique 

dédiée aux SNP 

compatible avec les 

aspirationsdu SAS 

SEPTEMBRE

Début de la formation 

pour 4 OSNP 

JUILLET

Arrivée de la chargée de 

mission et début du 

TOUR DE FRANCE DES 

SAS 

AOÛT

Lancement du 

recrutement des 

OSNP

9 OCTOBRE

Lancement du SAS !

NOVEMBRE

Recrutement et 

formation de 3 

nouvelles OSNP

VOUS ÊTES ICI
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Concrètement comment ça marche 

Une équipe d’OSNP, de régulateurs de médecine générale, de 
médecins généralistes effecteurs dans les locaux du SAMU 76 
au CHU de Rouen 

Un exemple de collaboration ville/hôpital

Missions multiples :
➢ désengorger les urgences des motifs relevant de la MG de 

ville
➢ améliorer l’accès aux soins pour des motifs urgents de MG
➢ soulager la PDSA et les médecins régulateurs de médecine 

générale en journée en leur permettant de proposer une 
réponse adéquate ambulatoire

 



Concrètement comment ça marche 

ARM

Urgence vitale

Déclenchement 
des moyens

Régulateur 
SAMU

Pas urgence 
vitale

Urgences 
hospitalières

Régulateur 
SAMU

Déclenchement 
des moyens

Médecine de 
ville

Régulateur 
libéral

80% conseils
20% 

consultation 
médecine ville

Journée = SAS

OSNP

Disponibilité du 
médecin 
traitant

Oui

Prise de RDV 
Médecin 
Traitant

Non

48H CHRONO
(interfaçage 

avec plateforme 
nationale)

Disponibilité 
des médecins 
de ville hors 
patientèle

Nuit, we, feriés 
= PDSA

Centre de SNP, 
maison de 

gardes
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Concrètement comment ça marche 

Afin de consolider la collaboration ville/hôpital, une convention a été signé 
avec le CHU incluant :

➢ La mise à disposition des locaux 

➢ L’équipement en matériel informatique et de téléphonie 

Le SAS s’est installé au SAMU avec les régulateurs de MG ! 

Il se trouve sur le même plateau technique que la filière AMU

Accompagné aussi du 3114



Concrètement comment ça marche 

SARAH
Anciennement 

Secrétaire médicale

CAMILLE
Anciennement 

Auxiliaire de 
puériculture

AMÉLIE
Anciennement 
Aide-soignante

CHARLOTTE
Anciennement 

Aide-
soignante

SAMIA
Anciennement 

Assistante dentaire

MAÏTHÉ
Anciennement 
Télé-opératrice

MARION SANSAAS
CHARGÉE DE MISSION SAS

MARGAUX
Anciennement 

Aide-
soignante

L’ÉQUIPE D’OSNP 
(TOUJOURS EN RECRUTEMENT)



Concrètement comment ça marche 

La formation des OSNP

❖ Formation sur 2 semaines

❖ Au programme : apports théoriques et 

pratique ! 

❖  Histoire du SAS, apport sur l’exercice 

coordonné, découverte du territoire, de 

sa topographie et de l’offre en SNP…

❖  Visite du SAS 76B, double écoute avec 

les ARM et les OSNP du 76B 



Concrètement comment ça marche 

Philippe 
ZBARASZCZUK

Vincent 
GELLE

MAIS PAS QUE …  Dont certains sont connus sur le territoire Bray & Bresle :

 Charlotte BARON Vincent LEMARIÉ

 Éric GRENIER Olivier WERMESTER

Pierre 
COSTENTIN

Richard
PICOT

Le SAS repose sur une régulation médicale : 2 à 3 MG présents en journée

Annie-Claude
BECHE



Concrètement comment ça marche 

LA RÉGULATION RECRUTE !

Comment devenir régulateur ?

➢ En remplissant le formulaire d’inscription : https://form.jotform.com/232192938370056 

➢ En vous formant à la régulation 

 Le SAS 76A travaille conjointement avec le SAS 76B pour proposer une formation alliant théorique et pratique ! 

➢ Double écoute et prise en main du logiciel du SAMU (RRAMU)

Et en pratique ?

➢ Plage horaires au choix

➢ Engagement libre

https://form.jotform.com/232192938370056


Concrètement comment ça marche 

J1 : (salle de formation - CPTS du havre ?)

• 9h-17h

Qu’est-ce que la régulation ?

Communiquer en l’absence du non verbal

Les niveaux de gravité

Le contrat de soins

Gestion de conflits

J2 : (au SAS)

• 9h-12h

Aspects médico légaux

Présentation du SAS

Formation à la régulation médicale



Concrètement comment ça marche 

82 médecins effecteurs 
“bêta-testeurs”

Un lancement grâce à des effecteurs 
de soin bêta-testeurs…



Concrètement comment ça marche 

… Dont 13 bêta-testeurs 
sur la CPTS Bray Bresle !



Concrètement comment ça marche 

AVANT DE PASSER À LA PHASE DE GÉNÉRALISATION DU SAS, LE SAS 76A MET À CONTRIBUTION DES BÊTA-TESTEURS 

Le but :

➢ Participer à la phase de « bêta-testing » du SAS qui n’est pas encore optimal

➢ Communiquer les difficultés rencontrées, les remarques et suggestions d’amélioration pour le fonctionnement du SAS

➢ Participer à la finalisation et à l’amélioration du SAS 76A

Comment :

➢ Un groupe WHATSAPP a été créé pour permettre aux bêta-testeurs de faire part de toutes remarques/difficultés 

relatives au fonctionnement du SAS

➢ Une ligne directe pour échanger avec les OSNP



Concrètement comment ça marche 

❖ Programmer vos disponibilités pour le SAS sur la plateforme d’agenda partagé 48H CHRONO  

•  Pas de nombre de créneaux imposé

•  Horaires au choix

•  Participation et engagement libre

❖ Des consultations majorées de 15€ avec la cotation supplémentaire « SNP » (limité à 20 majorations/semaine) 

possibilité de proposer le tiers payant

❖ La remontée automatique des créneaux sas sur la plateforme nationale permettant :

•  pour les médecins : la validation du forfait structure de la ROSP 

•  pour les MSP : la validation d’un critère optionnel des ACI (Indicateur « soins non programmés en lien avec le dispositif 

de service d’accès aux soins »)



Concrètement comment ça marche 

Les étapes pour devenir effecteurs de soin :

➢ Remplir ce formulaire d'inscription : https://form.jotform.com/231912340005037 

(ou contacter Marion SANSAAS pour recevoir toutes les informations)

➢ Créer votre compte 48H Chrono à la réception du mail d’activation

➢ Programmer vos disponibilités pour le SAS sur la plateforme 48H CHRONO

➢ Prendre un café en attendant qu’on vous adresse un patient

https://form.jotform.com/231912340005037


Concrètement comment ça marche 

Une solution numérique commune



Concrètement comment ça marche 

1ère ÉTAPE : Vérifier votre profil 

DU CÔTÉ EFFECTEURS



Une solution numérique commune

ECRAN D’ACCUEIL VOTRE PROFIL



Une solution numérique commune

DETAIL DE VOTRE PROFIL



Concrètement comment ça marche 

2ème ÉTAPE : Créer une disponibilité

DU CÔTÉ EFFECTEURS



Comment ça fonctionne pour les effecteurs ?

2ÈME ÉTAPE : CRÉER UNE DISPONIBILITÉ



Concrètement comment ça marche 

3ème ÉTAPE : Mon rdv est pris !

DU CÔTÉ EFFECTEURS



Comment ça fonctionne pour les effecteurs ?

3ÈME ÉTAPE : MON RDV EST PRIS !

Vous recevez un sms 
ou un email



Comment ça fonctionne pour les effecteurs ?

Autre possibilité : aller sur « Gérer mes parcours » 



Concrètement comment ça marche 

Si j’ai besoin de contacter le SAS pour plus d’informations

DU CÔTÉ EFFECTEURS



Comment ça fonctionne pour les effecteurs ?

Si j’ai besoin de contacter le SAS pour plus d’informations



Concrètement comment ça marche 

Si j’ai besoin d’annuler le RDV  

DU CÔTÉ EFFECTEURS



Concrètement comment ça marche 

Si j’ai besoin d’annuler le RDV : 2 options
1. Dans gérer les disponibilités



Concrètement comment ça marche 

Si j’ai besoin d’annuler le RDV : 2 options
2. Dans gérer mes parcours



Concrètement comment ça marche 

DU CÔTÉ OSNP



Concrètement comment ça marche 

1ÈRE ÉTAPE : Voir les disponibilités au plus tôt et au plus proche du patient



Concrètement comment ça marche 

2ÈME ÉTAPE : Choisir un créneau 



Concrètement comment ça marche 

3ÈME ÉTAPE : S’assurer que le patient a bien reçu son sms !



Concrètement comment ça marche 

4ÈME ÉTAPE : Veiller aux RDV non honorés
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Quelques chiffres

Retour expérience depuis lancement du 9 octobre

❖ Quelques chiffres (sur 76A et sur CPTS depuis le début)

❖ Retour régulateur

❖ Retour effecteur beta testeur



Retour d’expérience

Ça n’a pas changé ma 
pratique

C’est bien on va avoir une 
régulation moins économe et 

plus de débouchés à 
proposer aux patients

Ça va augmenter nos 
possibilités de prise en 

charge et éviter de buter en 
touche comme à chaque fois

J’avais de grosses craintes au 
début mais finalement avec  
le SAS efficacité et fiabilité 

sont au RDV 

On manque encore de 
médecins pour des visites à 

domicile et sur certains 
secteurs : St Etienne du 

Rouvray et Yvetot

Une solution clé en main et 
opérationnelle

TÉMOIGNAGES RÉGULATEURS



Retour d’expérience

Au départ je mettais des 
créneaux sur la plage horaire 
du midi, je semble plus utile 

quand je mets des créneaux en 
fin de journée

Créneaux peu ou jamais pris, 
peut être revoir comment sont 
orientés les demandes ou peut 

être revoir le besoin d’effecteurs 
pour ne pas bloquer les agendas 

inutilement

Les patients reçus sont 
bien orientés par les 

OSNP pour des motifs 
justifiés

Agréable de sentir les patients 
contents des efforts que nous avons 
fait pour pouvoir leur proposer une 

solution
L’outil est simple 

d’utilisation, on peut 
rajouter des créneaux 

facilement

On apprécie de pouvoir 
échanger sur le groupe 

WhatsApp des effecteurs

TÉMOIGNAGES
EFFECTEURS

Clarifier la place du SAS par rapport 
au CPSP: motifs bien distincts:

SAS = médecine générale 
CPSP = Petite chirurgie, actes 

techniques

Le logiciel bien fait mais double 
planning donc risque de doublon

Parfois galère car du polypathologique sans 
suivi. Parfois de la simple lombalgie.

Je pense continuer mais pas facile 
quand nos plannings débordent en 

période de grippe
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Retour d’expérience

Pourquoi peu de créneaux sont pourvus sur votre territoire ?

L’explication peut être multifactorielle…

➢ Les horaires des créneaux : nous sommes le plus souvent en difficulté et en « manque » de proposition en fin de 
journée 

➢ La pratique de la régulation : les régulateurs en fonction depuis près de 4 ans ont pris l’habitude pour ce secteur 
d’envoyer en systématique au CPSP ou au centre de Renfort 

➢ Un territoire « frontalier » : 3 SAMU sont limitrophes au secteur de la CPTS (27, 80 et 60)
→ Les appels étant géolocalisés : pas d’adressage au SAS 76A !

➢ 116 117 connu mais idée reçue qu’il ne fonctionne QUE sur les horaires de PDSA : communication prévue !

➢ Habitude des patients de ne pas vouloir déranger le 15 en journée…



Retour d’expérience
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Perspectives pluripro

DES SOINS NON PROGRAMMÉS MAIS PAS QUE DE MEDECIN GÉNERALISTES....

➢ Intégration de nouvelles professions de santé : kinésithérapeute, sage-
femme, radiologue etc.

➢ Projet de VAD IDE

➢ Projet de téléconsultation assistée 
 



Perspectives pluripro



Perspectives pluripro

LANCEMENT DES GROUPES DE TRAVAIL ! 

❖ Régulation : formation, recrutement, communication et lieu de régulation 

❖ Protocoles : 

•  Tous les appels pouvant être transférés directement aux OSNP par les ARM

•  Protocoles de coopération avec la mise en place d’un guide 

•  Sur la PEC des patients en AT sans MT

•  Et encore d’autres….

❖ Effecteur

❖ Intégration des kinés

❖ Intégration des SF

❖ Téléconsultation assistée 

❖ VAD IDE



Et si vous voulez nous rejoindre ?
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