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Nord Eclair

Les hopitaux forces
a mieux collaborer

Maggie De Block souhaite 25 réseaux pour tout le pays.
Le patient devra parfois se déplacer plus loin

aggie De Block, Ia
ministre fédérale de
la Santé, vent mettre
un [¥ain a la concut-
rence a laguelle se livre 1a cen-
taine d'h@pilaux du pays. La
plupart investissent actuelle-
ment pour disposer de leur
propre scanner, IRM, etc. Ce qui
demande des investissements
impartants qui conduisent un
établissement sur trais & finir
I'année dans le rouge et a devoir
supprimer du personnel. La
ministre va les farcer 3 mieux
celiahorer pour arriver 2 25
réseaux pour tout le pays.

C'est un vent favorable qui nous a
mis au courant d'une nute concep-
tuelle discutée entre les différents
partis politiques, aussi bien au ni-
veau de I'frat fédéral qu'a celui
des entités fédérdes. Cest en fait la
mise en chantier de 1a réforme des
hopitaux voulue par le gouverne-
ment Michel depuis le début de
l"actuelle législature.

RBORDABLES ET DE QUALITE

Changer le paysage et le finance-
ment des hopitaux est nécessaire.
Parce que la population wvieillit,
que les raladies chromiques sont
de plus en plus torbrelses et que
les nouveltes techniques thérapeu-
tiques sont de plus en plus coi-

teuses. Ce qui entraine, selon une
enquéle de Relfius, qu'un étabiis-

sement de soins sur trois finit I"an-
ndée dans le rouge. « G 'est plus e
Dalfer, estime la munistre qu
nous a confirmé l'existence de son
projet. « Neus avens défiid une
charte juridique qui doit amener Jes
103 hopitaax du pays, gui comprent
actureffenent 196 sites, o mieux col
laborer; wout en conservant leur aw-
tonomie s.

11 est question d'établir 25 réseanx
de soins climiques localorégio-
naux pour tout le pays. Chacun de
ces réseaux devia cormpter au mi-
nimum deux hépitaux géndraux
et desservir entre 400 et 500.000
patients. Si la majorité des hopi-
tauk pourront continuter & s'occu-
per des bras cassés, il sera deman-
dé, par réseau, d ce que chacun
mette en avant sa spécialisation.
Ce qui devrait permettre de limiter
les coilts et garantir une meilieure
qualité des soins. Une équipe de
maternité qui pratique 300 a 400
accouchements par an a forcé
ment moins d'expérience que
celle qui compte plus de 2.000
naissances sur la méme periode. I
faudra denc parfois faire quelques
kilometres en plus mais, selon la
note, cela devrait garantir des
suins abordables et de meilleure
qualité.

« Il »'est pay question de fisionner
des Stablisserments. Chacun gande
S0 identitd ot sa geston mars cela
devrail leur permeltre de faire des
cronennies et de e plus élre obliges
de se séparer dinfirmeres, par
exemple. Ce gui est dussi (oul bdpé-
fice pour les patients», estime Mag-
gle De Block.

DES RESEAUX SUPRAREGIONAUX
La réforme prévoit aussi des ré-
seaux de soins cliniques supraré-
gionaux. Le nombre rest ici pas
encore défini. 1[I s'agit i de
ventres spédalisés dans des théra-
pies plus lourdes et plus cod-
teuses. qui nécessitent une équipe
pluridisaplinaire avec une forte
expertise. On pense au cancer du
sein ou d'autres cancers plus rares.
a de gros traumatismes, awx AVC,
etc. Iui aussi le patient devra, par
fois, faire plus de kilométres mais
cefa lui garantita d'étre opérd par
une équipe spécialisée, lui garan-
tissant des scins de haute gualité.
Les hépitaux auraient jusqu'a la
fin de cette année 2017 pour mar-
quer leur intention d’entrer dans
un reseau.
Un évaluation sera alors faite pour
verifier si tout les pays est couvert
Une pnme de départ est prévue
par le gouverne ment, ainsi
qu'une nouvelle évaluation 7 ans
plus tard. @
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