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Quelques chiffres

Propos introductifs 1.

Annoncé à Tours le 10 octobre dernier lors des Journées Nationales des CPTS, le Tour de
France de la FCPTS a débuté son parcours le 20 mars en Bretagne. 

Une première étape avec la volonté d’aller à la rencontre des CPTS sur leur territoire, d'être
à l'écoute de leurs besoins, mais aussi, de travailler ensemble sur la révision de l'ACI. 

Quelques images
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Programme de la journée2.
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Contenus3.

3.1- Échanges-débats :  Réflexion commune autour de vos dialogues
de gestion et négociation ACI à l’échelle nationale : recueil des
doléances

Amélie CAPELLE, Coordinatrice de la CPTS Ille et Flûme
Nathan BOURGES, Président de la CPTS Penthièvre
Sophie PIERRARD, Trésorière adjointe de la FCPTS 

Animateur : Tristan MARECHAL, Président de la CPTS du Pays d’Auray et Administrateur de
la FCPTS 

Les points importants de l’échange

Conduite des dialogues de gestion : sentiment partagé d’un moment très
administratif qui n’est pas toujours un espace de dialogue et co-construction
Le regret d’une participation très variable de l’ARS aux dialogues de gestion
Définition des indicateurs et des objectifs : les indicateurs nationaux sont souvent
imposés et ne correspondent pas toujours aux besoins et actions portés par les
CPTS. Les objectifs apparaissent parfois inatteignables au regard du territoire et de la
démographie des professionnels de santé
En région Bretagne, les indicateurs sont pondérés par un système de points. Si ce
fonctionnement semble intéressant, l’attribution des points semble parfois arbitraire
en fonction des objectifs atteints
En fonction des départements, certaines actions sont acceptées ou pas par les
CPAM et ARS : c’est le cas notamment des réunions de concertation
pluriprofessionnelle
L’enjeu est d’avoir une “méthodologie d’évaluation commune” dont l’enjeu est la
pérennité des CPTS et non le calcul d’une part variable : remettre du sens à cette
évaluation
Nécessité que les CPTS échangent entre elles à l’échelon départemental et régional
pour être collectivement force de propositions + enjeu de représentation en
Commission Paritaire Régionale (demande des CPTS à ce que la FCPTS récupère et
transmette les comptes-rendus des CPR)
Conclusion autour du sentiment partagé que de manière générale, les relations
CPAM-ARS-CPTS en Bretagne sont constructives et le souhait que les échanges
autour de l’ACI se poursuivent sur un mode qui reste partenarial.
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3.2- Atelier 1 : Accès aux soins, retours d’expérience et
positionnement des CPTS 

Animateurs : 
Tristan MARECHAL, Président de la CPTS du Pays d’Auray et Administrateur de la FCPTS 
Ludivine GAUTHIER, Directrice de la CPTS Pays de Redon et Administratrice de la FCPTS

J’accède au support 

J’accède aux résultats
du WOOCLAP 

Les points importants de l’échange

Importance de partager en interCPTS les expériences et les actions portées par les
unes et les autres : par exemple, faire intervenir un MG d’une autre CPTS pour
présenter l’intérêt de travailler avec un assistant médical et/ou un IPA
Faible intégration des CPTS dans la gouvernance des SAS : freins observés sur le
terrain et qui ressortent également dans la Grande Enquête de la FCPTS. Cela pose
l’enjeu de structuration des CPTS au niveau départemental pour être représentées
dans la branche ambulatoire des SAS. Il est notamment souligné les difficultés
rencontrées avec certains conseils de l’ordre.
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https://www.fcpts.org/wp-content/uploads/2025/03/ATELIER-1-ACCES-AUX-SOINS.pdf
https://www.fcpts.org/wp-content/uploads/2025/03/Retour-Wooclap.pdf


3.3- Atelier 2 : Les relations ville-hôpital, retours d'expérience et
enjeux des outils de coordination

Thomas COUTURIER, Président de la CPTS Quimper
Emma ORVAIN, Directrice de la CPTS GWENED
Julien CADIC, Resp. de la transformation des SI Métier, Groupement Régional 

      e-Santé Bretagne  

Animateur : Ludivine GAUTHIER, Directrice de la CPTS Pays de Redon et Administratrice
de la FCPTS

J’accède au support 

J’accède aux résultats
du WOOCLAP 

Les points importants de l’échange

Les CPTS permettent des espaces d’échanges nouveaux entre centres hospitaliers et
secteur ambulatoire
Reconnaitre le rôle central des CPTS dans les parcours
Liens également avec la gouvernance hospitalière : invitation en CME pour certaines
CPTS
Parler plutôt d’approche populationnelle que de responsabilité populationnelle
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https://www.fcpts.org/wp-content/uploads/2025/03/ATELIER-2-VILLE-HOPITAL.pdf
https://www.fcpts.org/wp-content/uploads/2025/03/Wooclap-Ville-hopital-TDF-BZH.pdf


3.4- Échanges-débats : Comment structurer et accompagner la
dynamique régionale des CPTS en Bretagne ?

Eric VAN MELKEBEKE, Président de la CPTS du Kreiz Breizh et Secrétaire adjoint de GECO Lib'
Ludivine GAUTHIER, Directrice de la CPTS Pays de Redon et Administratrice de la FCPTS
Tristan MARECHAL, Président de la CPTS du Pays d’Auray et Administrateur de la FCPTS 
Jean-François MOREUL, Président de la FCPTS
Franck Adrian, Administrateur de la CPTS Gwened, Secrétaire Général de GECO lib’

 
Animatrice : Sophie PIERRARD, Trésorière adjointe de la FCPTS

Les points importants de l’échange

Enjeu de la concertation à l’échelle départementale et régionale et d’être dynamique
voire pro-actif face aux demandes venant des institutions (ARS notamment) ou
partenaires (CH par exemple) d’avoir une représentation unique des CPTS
Homogénéiser les pratiques sans être uniforme
Plusieurs modèles d’interCPTS existent et varient selon les échelles : collectif,
association avec un objet large ou très resserré sur un projet (exemple le SAS)
Focus sur GECO Lib’ : 11 ans d’existence, association créée par les URPS pour
promouvoir l’exercice coordonné de toutes sortes. GECO Lib’ a accompagné bon
nombre de CPTS de la région à leur création. L’association connait des difficultés,
notamment au niveau de l’équipe salariée, depuis 2 ans : appel à un cabinet de
recrutement. Maintien de la dynamique au travers des clubs visio et prochaine
journée régionale en juin 2025
Questionnements sur l’articulation et le positionnement différentiel de GECO Lib’ et de
la FCPTS.
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Retour questionnaire satisfaction4.

23 répondants
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Perspectives5.

Cette journée a été riche en échanges et en partages d'idées, renforçant notre
conviction qu’aller à la rencontre des CPTS en région favorisera notre
connaissance des spécificités des territoires et contribuera à mieux
représenter les CPTS. 

Nous sommes impatients de continuer à construire et à collaborer ensemble.
Encore un grand merci aux bretons pour leur accueil et leur engagement. 
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