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Les grands enjeux du plan

» La commission Ménard
» 10 membres, 8 groupes de travail, 100 personnes mobilisées
» Rapport remis le 8 novembre 07 au Président de la Republique
» Des moyens financiers ambitieux
» 200 millions d’€ pour la recherche
» 200 millions d’€ pour les soins
» 1,2 milliard d’€ pour le médico-social

» Le pilotage du plan : gouvernance et

transparence
» Partenaires
» Comité de pilotage
» Comité de suivi
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Vocation Plan Alzheimer 2012
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Parcours personnalisé Alzheimer 2012
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Les lieux de diagnostic en France

Paris et petite couronne

Neurologues libéraux
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Le pilotage du plan
transparence & gouvernance

» Les outils de suivi
» Tableau de suivi
» Livrables
» Indicateurs
» Site Internet

> Www.plan-alzheimer.gouv.fr




Tableau de suivi : exemple de la mesure MAIA
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Bilan financier 2009

» 420 M€ disponibles
» 227 M€ prevus par le plan pour 2009

» 193 M€ reportés de 2008 (principalement / unités
specialisées)

» Dépenses effectives : 83 M€
» Dépenses engagées : 164 M€

» Principaux éléments d’explication de la sous-
consommation de 337 M€

» 0/ 254 M€ pour les unités specialisees
e > retard AJ-HT et SSIAD : 40 M€




Livrables : exemples
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Indicateurs : exemple 1

Prévision Prévision
X : sans objet de de T2 au ) source
ND : non disponible T0 au 01/01/2008 créations T1 au 01/01/2009 créations| 01/01/2010 Tactuel Commentaires données
* donnée a consolider 2008 2009
Mesure 13 Renforcement des consultations mémoire a forte acti  vité
Nb de consultations mémoire renforcées X 122 229 0
1601
Nb de plages de consultations (demi-journée) par an, moyenne : 5 par X 6 X
semaine
Nb de nouveaux patients par an 58 859 X 64 973* X *pour 321 réponses
Neurologues : 49
- . Neurologues : 53 Gériatres 141,5 .
ETP médicaux : Nb et type Gériatres - 152 X paychiatres 16 *pour 293 réponses
autres 21 * Enquete
ETP med /paramed moyen X 0,72/ 1,74 X DHOS
Psychologues :
270 psycho 234,5;
ETP non médicaux : Nb et type Orthophonistes : X ortho 26; IDE 79; X *pour 289 réponses
41 autres205 *
Autres : 234
Nb d'actes de consultation 143 361 X r 226 081 X
File active totale 111 251 X 114 790 * X *pour 322 réponses
File active moyenne 317 X 321 X
Nb de nouveaux patients par an X 64 973* X *pour 321 réponses
) . CM : 18,6 ’
MMS moyen au moment du diagnostic CMRR : 19.6 X ND X Sl Nice
Nb de MMS bas au moment du diagnostic ND X ND X Sl nice
delai attente au XX/XX X ND X 51 jours
Mesure 34 Etablir un suivi épidémiologique
Nb de consultations mémoire et libérales dans la X X 0 50% CM 113 168 Sl nice
Nb de patients dans la base nationale X X 0 X 11 015 44 224 730 fin octobre Sl nice
Nb de consultations dans la base nationale X X 0 X 15 273 63 243 Sl nice
Nb publication/base X X X X SINICE




Indicateurs : exemple 2

Calendrier 2010 - Mesure 14b-15 du Plan Alzheimer
Mieux prescrire chez le sujet agé / Lutter contre la

Programmes Professionnels

» 12 FEVRIER
Réunion des acteurs institutionnels
Convergence — Programmes latrogénie

> MARS

Reéunion des acteurs institutionnels )
convergence — Programme AMI — Alzheimer

» 20 AVRIL

Réunion des acteur professionnels (1)
Programme AMI — Alzheimer & SA

» JUIN
Réunion des acteurs professionnels (2)
Programme AMI- Alzheimer & SA

» SEPTEMBRE
Réunion pléniere
Lancement Programme AMI-Alzheimer

» OCTOBRE : atelier international ISQUA
programme européen

iatrogénie
. 16,9% O>=85ans
Mesures nationales 28935)
26 FEVRIER 07584 ans
Actualisation du répertoire HAS
Transmission du cahier des charges HAS 0065-74 ans

15 AVRIL
Mesures RSI-MSA-CNAMTS

AVRIL —MAI
Concaténation INVS

MAI-JUIN
Consolidation des mesures

JUIN
Analyse médicale avec les professionnels

JUILLET AOUT
Consolidation des messages clés

21 septembre : Journée mondiale Alzheimer 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Alzheimer  Alzheimer Alzheimer  Alzheimer  Alzheimer Alzheim
(n=385070)  (n=403 546)

Date d’actualisation : mars 2010




Transparence : www.plan-alzheimer.gouv.fr
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* UN ENGAGEMENT
POLITIQUE FORT

» 44 MESURES

* DES MOYENS
FINANCIERS AMBITIEUX

»LE PILOTAGE DU PLAN

* UN ENJEU EUROPEEN

SECHEICErSurle site Qu’'est-ce-que le plan Alzheimer 2008-2012 ?

. _ 16/09/2008
La maladie d'Alzheimer et les maladies apparentées progressent inexorablement -
avec I'dge ;& partir de 85 ans, une farme sur 4 et un homme sur 5 sont touchés. \ | JOURMNEE MONDIALE
Face & ce triple défi scientifigue, médical et social, le Président de la Républigue a k_, CONTRE LA MALADIE
lancé le 1er février 2008 |e plan Alzheimer 2008-2012 doté de moyens spécifigues, E J | D'ALZHEIMER
Centre sur la personne malade et sa famille, il a pour objectif de fournir un effort sans = e .
précédent sur la recherche, de favoriser un diagnostic plus précoce et de mieux urigs mond

prendre en charge les malades et leurs aidants.
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