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Ce cahier des charges est la quatriéme version du projet. Il a été soumis aux représentants des chirurgiens
dentistes (conseil départemental de I'ordre des chirurgiens dentistes, URPS), I'assurance maladie (CGSS, DRSM)
ainsi qu’au CODAMUPS TS (comité départemental de I'aide médicale urgente de la permanence des soins et
des transports sanitaires.
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LEXIQUE

ADGUPS

ARS
CCR
CDOCD
CGSS

CODAMUPS-TS

CSP
PDSA

SAMU

Association Départementale des Gardes, Urgences et de Promotion de la
Santé

Agence Régionale de Santé
Cahier des Charges Régional
Conseil départemental de I'ordre des chirurgiens-dentistes

Caisse générale de sécurité sociale

Comité Départemental de I'Aide Médicale Urgente, de Ia Per %hgﬁce des
Soins et des Transports Sanitaires gf %é%%
v -e.\?:’)
Code de la santé publique %
4

Permanence des soins ambulatoires

Service d'aide medicale urgente
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NOTE SUPPORT

¢ L'organisation de la permanence des soins dentaires reléeve du DGARS depuis le décret N°
2015-759 du 27 janvier 2015.

¢ Dans ce cadre, I'élaboration d'un cahier des charges de la Permanence des soins dentaires
doit étre élaboré en concertation avec le conseil départemental de l'ordre des chlrurg|ens
dentistes, soumis au CODAMUPS TS puis publié par arrété du DGARS.

* Une premiére réunion de travail a eu lieu le 11 mai 2015 afin de présente ﬁqy(?eau décret

et discuter des modalités d’application de ce dernier. Etaient présents
-Président du CDOCD Dr Finot
-Présidente URPS dentiste : Dr Caberty
-Dr Copaver
-ARS
-CGSS

i

C'est bien a ce titre, qu'est élaboré le prOJetEg' gg?es qui sera soumis a concertation.

N
eﬁgﬁkﬁﬁeﬁal de I'Ordre des Chirurgiens-Dentistes de Guadeloupe

¢ Avis favorable du Conseil
en date du 20 Aot 201

e Avis favorable de l- _Régwnale des Professionnels de Santé chirurgiens-dentistes en
date du 25 aoﬁt;%é N

? gcgmlté departemental de l'aide médlcaie urgente de la permanence des
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REGLEMENTATION

e Décret N° 2015-75 du 27 janvier 2015 portant création de la permanence des soins des chirurgiens
dentistes en ville.

e Article R4127-245

Il est du devoir de tout chirurgien-dentiste de préter son concours aux mesures prises en vue d'és\surer
la permanence des soins et la protection de la santé. Sa participation au seryice/ (‘ié arde est
obligatoire. Toutefois, des exemptions peuvent étre accordées par le conseil depa mental de I ordre
compte tenu de I'dge, de |'état de santé et, éventuellement, dela speuallsatmn u"%

X,

e ArticlesR. 63 15-7:

Une permanence des soins dentaires assurées par les chlrurgi tie’ﬁtfstes libéraux, les chirurgiens
dentistes collaborateur et les chirurgiens dentistes les salari ?B rﬁres de santé est organisée dans
chaque département les dimanches et jours fériés. Les’ ch?r‘gLr ens dentistes y participent dans le
cadre de leurs obligations déontologiques prévues a I’artl le | RgAl 27-245.

5\
s € ‘15’

e Article R4127-205. . S

o

Hors le seul cas de force majeure, touyt ¢hi (gi -dentiste doit porter secours d'extréme urgence a un
patient en danger immédiat si d au s ne peuvent |ui étre assurés.

¢ -ArticleR. 63 15-8

L'organisation de |a per
- 4 ) Y

rionale de santé qui précise le périmétre des secteurs et les horaires sur
tégpermanence des soms en tenant compte de I’offre de soms dans des ex;stants

conseil départemental de I'ordre des chirurgiens dentistes 10 jours au -1 avant sa mise en ceuvre, ce
tableau est transmis au directeur général de I'agence régionale de santé aux caisses d’assurance-
maladie, au service d’aide médicale urgente
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Le nombre de chirurgiens-dentistes a régressé depuis 2010. En effet, nous sommes passés de 195 dentistes au

1% janvier 2010 a 191 au 1 er janvier 2014. Par la suite, une augmentation a pu étre observée durant I'année

2014 avec au 31.05.2015 un chiffre s’élevant a 208 dentistes.

Pourtant, La Guadeloupe n’est pas épargnée par la sous densité des professionnels de santé notamment des

dentistes et ce, avec une inégalité territoriale manifeste.

La densité a diminué en passant de 48 a 42 dentistes pour 100000 habitants avec un dge moyen dﬁé 5 ans ﬁour

les hommes et 42 ans pour les femmes.

Profession

Généralistes

PS au 1/1/2010

PS au 1/1/2014

)

Densité en

Meétropole

Densité 106
55 ans et plus 160
Spécialistes 273
Densité 61 94
55 ans et plus 159
Dentistes 191
Densité 42 57
Infirmiers 1024 1455
Densité 254 324 146
Massetilg ki 351 504
Qe% ité 87 112 94
Pédi }i’eslpodologues 55 63
Densité 14 14 19
Orthophonistes 85 99
Densité 21 27 27

Répartition par sexe et par dge des dentistes au 1.1.2014

Source RPPS, exploitation Latifa PLACE ARS 971
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Libéral Salarié
Sexe Effectif Age moyen Effectif Age moyen
Masculin
Féminin
35
30 7 o
25 T
20
|- Libéral
15 M S- Salarié
10 {°
—
5
0 A - ) :
20424 25429 30434 35339 40344 45349 50354 55359 60364 65369 >69ans
ans ans ans ans ans ans ans ans ans ans

Source RPPS, exploitation Latifa PLACE ARS 971

(aucun dentiste), le nord grande:terre, Pourtant, c’est au sein de ces derniers que la population est la plus agés,
bénéficiaire de 'ALD et ayant un,

&

%%f
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Densité dentistes par commune au 31 décembre 2014

La densité des dentistes libéraux par commune

Martin

B .
ot

o
Sdnl-BmW

v

Lo 5 : La Desirade

Intervalles des densités

Pour 100000 hab
B o-7
B 7-18
] 18-239
B 39-186

afesterre-de-Marie-Galante

Densité nationale 57 dentistes pour 100.000 hai

0 5 10 15 20 km

[ eem ) Source des données : ARS-RPPS- décembre 2014
Carte réalisée par L. PLACE - ARS Guadeloupe Saint-Martin et Saint-Barthélemy- Juin 2015

Part des bénéficiaires en affection de longue durée (ALD) du régime général, au 31.12.2014
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Part des bénéficiaires n’ayant pas eu de consultation dentiste sur les 24 derniers mois au 31.12.2014

il 151,4535859(6)
59,55 361,92(8)
633933473(4)‘
648156505(7)‘
66,07270,28(9)
Guadeioupe : 62.09

Petit-Bourg
6859% .

Goyave

Source : CNAM SIAM ERASME : Observatoire des fragilités

Le territoire NGT et 3 communes du §{; B sse-Terre sont les plus concernés par ce faible taux d’accés aux
soins dentaires sur les 24 dernle?§m0|s en’population générale.

b
L'analyse par commune ui dfeux communes limitrophes, peuvent avoir des densités en professionnels
de santé totalement d W%e; Vieux-Fort et Basse-Terre. De plus, d'une année sur I'autre le nombre de
dentistes peut se % u seln d’une commune et régresser dans la commune limitrophe (Deshaie/Pointe
Noire). Ainsi le ariﬁlgn§d‘une commune a 'autre peuvent n"avoir aucune incidence pour le bassin de
population egf‘s‘ﬁégyn ela proximité.

.
N gg\c?sﬁ on a été faite en groupe de travail d’effectuer une analyse par bassin de population en prenant
n E%B s6Une répartition reconnue par I'INSEE: les communautés d’agglomération cf. carte ci aprés.
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Pointe-Noire
Deshaies
Ste Rose
Lamentin

Petit-Bourg
Goyave

Bouillante
Vieux-Habitants
Bailif
Basse-Terre

St Claude
Gourbeyre
Vieux-Fort
Trois-Rividres
Capesterre-Befle-Eau
Terre-de-Haut
Terre-de-Bas

13

Anse-Bertrand
Port-Louis
Petit-Canal
Morne-a-'Eau
Le Moule

o

Gosier
Ste Anne

St Frangois b
L3 Désirade

Etablissements Publics

de Coopération Intercommunale

en Guadeloupe au 1er janvier 2014
Communauté d'agglomération Cap Excelience (CACE)
Bl Communauté d'agglomération du Nord Grande-Terre (CANGT)
[ Communauté de communes du Sud Grand-Terre (CCEGT) "Riviera du Levant”
Communauté de communes de Marle-Galante (CCMG)

B8 communauté d'agglomération du Nord Basse-Terre (CANST)

I [ Communauté d'agglomération du Sud Basse-Terre (CASBT)

Diraction da FEnvironnement, de FAménagement et du Logement (DEAL) Guadekupe, ATOL/TPSIG, janvier 2014
source : arrdtds préfectoraux n*2012- 1122, n*2012-1322, n°2013-027, n°2013-037, n°2013-038
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S SOINS DENTAIRES EN GUADELOUPE _

1.1 ORGANISATION AVANT LE DECRET DE JANVIER 2015

La mission de permanence des soins dentaires répond a une obligation déontologique pour le chirurgien-
dentiste selon I'Article R4127-245 du code de santé publique.

La permanence des soins est organisée par le Conseil Départemental de I'Ordre des chirurgiens dentistes
présidé par le Docteur FINOT. Le responsable de I'organisation des gardes est le Docteur André OGOLESOCIN

Le tableau de garde est établi pour I'année ou pour 6 mois et transmis aux commissariats et g’endﬁ‘ﬁ%ﬁé i85 de
Pointe-a Pitre et Basse-Terre, le Centre Hospitalier Universitaire de Pointe a Pitre, le Centre‘ﬁ% :EI ‘sﬂér‘ de la
Basse-Terre, I'Association Départementale des Gardes Urgences et de Promotion de Saihtﬁdeﬁérwce d’Aide
Médicale Urgente et le quotidien France-Antilles. \% N

i

1-1-1 SECTEURS DE GARDE :

La Guadeloupe est divisée en deux secteurs, celui de Grande-Terre et ceiqidegass‘aé Terre avec un chirurgien
dentiste de garde pour chaque secteur. *‘113;;?5
-

§ 3
C\

1-1-2 JOURS INCLUS DANS LA PDSA DENTISTE :

La permanence des soins est assurée tous les dimanchesijours fé
juillet et lundi gras, par des chirurgiens-dentistes de gar

riés et jours chdmés locaux excepté les 21
“etid'astreinte exercant dans des cabinets et centres

de santé 2o
£
Le lundi gras ainsi que le 21 juillet ne sont pas,i dans la permanence des soins dentaires.
S

> LES FETES LEGALES C| ﬁe
DU TRAVAIL ARTICLE L3133-% 4
1° Le 1er Janvier ; Le lundi de:Raq esylLe ler Mai ; Le 8 Mai ; L'Ascension ; Le lundi de Pentecote ; Le 14 Juillet ;

L'Assomption ; La Tous %’m nLe 11 Novembre ; Le jour de Nogl, 25 Décembre.

Q% —S‘CONSIDERES COMME DES JOURS FERIES LOCAUX SONT PRIS EN CHARGE
ERMANENCE DES SOINS DENTAIRES.

DESIGNEES SONT DES JOURS FERIES RECONNUS PAR LE CODE

-)CERTAI N
EN GARDE ?.0 S %

Le 02 No di Gras et Mercredi des Cendres, Le Vendredi Saint, La mi-caréme
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> LE JOUR DE LA COMMEMORATION DE L’ABOLITION DE L'ESCLAVAGE DANS LES
COLLECTIVITES D'OUTRE MER (DECRET N® 2012-553 DU 23 AVRIL 2012 INSTAURE LES JOURS DE
COMMEMORATION DE L'ABOLITION DE L'ESCLAVAGE DANS LES COLLECTIVITES D’OUTRE-MER):

Guadeloupe et Saint-Martin le 27 mai.

Le jour de la commémoration pour Saint-Barthélemy le 9 Octobre, n’est pas pris en compte dans le cadre de la
permanence des soins dentaires.

1.1.3 HORAIRES DE LA PDSA DENTISTES:
Cette mission est assurée aux horaires suivants :

Les dimanches et jours fériés : garde de 8 heures & 12h et astreinte de 14h 3 17h ; v

1.2 PROPOSITION D’UNE NOUVELLE ORGANISATION DEPUIS LE DECRET DE JANVIER 2015

A

L'organisation de la permanence des soins dentaires dans la région fait I’ijéi d’u‘_n arrété du directeur général
de I'agence régionale de santé qui précise le périmétre des secteurs et i@ 3
permanence des soins en tenant compte de I'offre de soins dentaires
prévoit les modalités d’acces de la population au praticien de pe';"'_
conseil départemental de I'ordre des chirurgiens-dentistes. -

ires sur lesquels s’exerce cette
tante, notamment hospitaliere, et
anence. «Cet arrété est pris aprés avis du

o

Les conditions d’organisation propres a chaque département sé’n
de |'aide médicale urgente, de la permanence des
au présent article sont rendus dans le délai d'un
délai, I'avis est réputé rendu (Art. R. 6315-8 CS

soumises pour avis au comité départemental

ifs, et d;gs transports sanitaires concerné. «Les avis prévus
b, Wt ; ; . ;

s a,compter de la réception de la demande d’avis. Passé ce

« Dans chaque département, un comit

‘alde médicale urgente, de la permanence des soins et des
transports sanitaires veille a la qualité, de-ja

la distribution de I'aide médicale urgente, a I'organisation de la
permanence des soins et a son‘%fﬁ;temen’t aux besoins de la population dans le respect du cahier des charges
régional défini & I'article R. 6315%. »(Art.R 6313-1 CSP)

ésormais divisée en quatre secteurs : Communauté d’agglomération cap excellence,
erre, et les collectivités territoriales de Saint-Martin et Saint-Barthélemy.

Un pratiéien de'garde par secteur.

1-1-2 JOURS INCLUS DANS LA PDSA DENTISTE :

Deux jours chémés supplémentaires vont étre inclus dans la permanence des soins dentaires les 21 juillet et
lundi gras. Ainsi la permanence des soins dentaires concernera les dimanches, les jours fériés et chémés
suivant.

> LES FETES LEGALES CI-APRES DESIGNEES SONT DES JOURS FERIES RECONNUS PAR LE CODE
DU TRAVAIL ARTICLE L3133-1
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Le ler Janvier ; Le lundi de Paques ; Le 1er Mai ; Le 8 Mai ; L'Ascension ; Le lundi de Pentecote ; Le 14 Juillet ;
L'Assomption ; La Toussaint ; Le 11 Novembre ; Le jour de Noél, 25 Décembre.

- CERTAINS JOURS CONSIDERES COMME DES JOURS FERIES LOCAUX SONT PRIS EN CHARGE
EN GARDE LORS DE LA PERMANENCE DES SOINS DENTAIRES.

Le 02 Novembre, Lundi gras, Mardi Gras et Mercredi des Cendres, Le Vendredi Saint, La mi-caréme, le 21 juillet.

COLLECTIVITES D'OUTRE MER (DECRET N® 2012-553 DU 23 AVRIL 2012 INSTAURE LES JOURS DE
COMMEMORATION DE L'ABOLITION DE L'ESCLAVAGE DANS LES COLLECTIVITES D’OUTRE~M§R‘}'

Le jour de la commémoration pour la Guadeloupe et Saint-Martin le 27 mai.

Pour Saint-Barthélemy le 9 Octobre.

1.1.3 HORAIRES DE LA PDSA DENTISTES:

4

"
7 %h Nod
Les dimanches, jours fériés, jours chdmés en garde au cabinet déﬁ\g"r&?é 12h et en astreinte de 14h

a17h; %ﬁ% *

MODALITES D'ACCES DE LA POPUL
PERMANENCE

Cette mission est assurée aux horaires suivants :

L'acces au chirurgien-dentiste de permanen
par le centre 15.

L'appel regu par I'ADGUPS ou le centl%ﬁ;é sera basculé vers un des praticiens de permanence en fonction du
lieu d’habitation du patient. 3

L’évolution du dispositif prévolt |a participation d'un chirurgien dentiste au sein de la plateforme de régulation
unique centre 15 et ADL%
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iCHIRURGIENS D :NTISTES DE GARDE : MISSIONS ET

.:MODALITES D’ELABORATION DU TABLEAU D_’ASTREINTE

La permanence des soins est une obligation conformément & article 4127-245 du code de santé publigue.

La permanence des soins dentaires est assurée par les chirurgiens-dentistes libéraux, les chirurgiens-dentistes
Collaborateurs et les chirurgiens-dentistes salariés des centres de santé et dont la capacité est attestée par le
Conseil Départemental de I'Ordre des Chirurgiens-dentistes (CDOCD). Les Chirurgiens-dentistes de garde
s'inscrivent dans le tableau de garde et respectent les modalités d’astreinte.

Tous les Chirurgiens-dentistes de garde de la région Guadeloupe doivent é&tre régulés. La mission du
Chirurgiens-dentistes de garde consiste a répondre aux demandes de soins non programmés, exprlmges parun
patient et régulées par le service d'aide médicale urgente (SAMU) ou par le centre d' appel de I'a
permanence des soins libérales (' ADGUPS). ‘

chirurgiens- dentlstes de garde le sont dans son cabinet dont les coordonnées sont ﬁrec q:
garde.

1-1 TABLEAUX DE GARDE.

1-1-1 ELABORATION DES TABLEAUX DE GARQE

Le tableau de garde est établi par le conseil dépar_ 1 xT:\.Q)“ﬂge I'ordre des chirurgiens-dentistes, pour une durée
de six mois, selon les modalités définies par I'arti c' y 15 9 du code de la santé publique. Il est nominatif et
établi, jour par jour, secteur par secteur et oﬁg ntlon du nom, des coordonnées téléphoniques et du lieu
de dispensation des actes par chaque ;hai:}g{:ejf dentiste, ainsi que toute information utile a la régulation
médicale.

Le CDOCD veille tout au long de Ia%né ;‘é’iéa constitution des tableaux de permanence, en apportant une
attention toute particuliére au

e-_(ér|0de de congés scolaires. L'inscription au tableau vaut engagement du
Na Y
chirurgien-dentiste. %’ N

_eg«%wi%%%
{iﬁ SMISSION DU TABLEAU DE GARDE

1-1-2 MODALITES

Le tabhleau de gar e ?Ltransmls Dix jours au moins avant sa mise en ceuvre, au directeur général de 'agence
régionale d “?’a g GARS), au service d’aide médicale urgente (SAMU), a I'association départementale de
regqjatlo;éa IlQ"éggJ@(ADGUPS) ainsi qu’aux chirurgiens-dentistes et centres de santé concernés.

Toute' ification du tableau de permanence survenue aprés cette transmission fait I'objet d’'une

nou .Ile ommunication. Le 5 du mois suivant, le tableau des gardes réellement effectuées est transmis par le
CDOCD&: %a Caisse Générale de Sécurité Sociale (CGSS).
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1-1-3 LES REMPLACEMENTS :

Lorsqu’un Chirurgien-dentiste initialement mentionné dans le tableau de permanence ne peut finalement
assurer son obligation de permanence au jour prévu, il lui incombe de rechercher un remplagant. Il doit
signaler ce remplacement le plus t6t possible auprés du Conseil Départemental de I'Ordre qui valide la
modification et en informe les acteurs concernés. Le chirurgien-dentiste remplagant assure les obligations de
permanence dues par le chirurgien-dentiste titulaire qu’il remplace.

1-1- 4 EN CAS DE CARENCE DES TABLEAUX DE GARDE

Les conseils départementaux de I'ordre des chirurgiens-dentistes sont chargés de vérifier la qqmp__létugjé dés
tableaux de garde et d’informer, le cas échéant, de I'absence ou de I'insuffisance de chirurgiens -.deng_is,_j:es
volontaires, le DGARS et la CGSS. 3

1-2 EXEMPTION DE PERMANENCE DES SOINS DENTAIRES

« (...) des exemptions peuvent étre accordées par le conseil departeme_nt A ;drd;re compte tenu de
I'dge, de I'état de santé et, éventuellement, de la spécialisation du pratlclen w Article R. 4127-245 CSP

En cas d’exemption, le CDOCD sera particulierement attentif aux conseﬁuences possibles portées sur la
complétude du tableau de garde du secteur dans quuel le ch|rurg|en -dentiste assure habituellement ses
astreintes. e X

1-3 EN CAS DE NON PRISE DE GARDE OU DE DYSFONCTIONNEMENTS.

Tous dysfonctionnements observés doit falre
CDOCD au plus tard 7 jours aprés | défaillance.

En cas de constat de non prise Qrde et en I'absence d’explications étayées et recevables :
- le praticien ne sera pas rénmuner: potir sa garde ;

- par ailleurs, des poursuif nales pourront étre engagées.

bjet d’un signalement par le régulateur qui informe I'ARS et le

F

Document soumis a concertation V4. ARS 971 / POS /.0A [ janvier 2016



19

?P__;,' RMANENCE DES soms

La rémunération de la permanence des soins se décompose en deux sous-ensembles : les actes et majorations
d’actes et la rémunération d’astreinte.

1-1 REMUNERATION D'ASTREINTE

POUR LES CHIRURGIENS-DENTISTES LIBERAUX
« Sur un secteur donnég, le paiement de I'astreinte s’effectue au profit du chirurgien- dentistell
conventionné inscrit au tableau de garde. »

¢
Avenant n°2 @ la convention nationale organisant les rapports entre dentistes et I’assﬁ;r nc
du 16 avril 2012 - article 2 et annexe V N

Tarif par demi journée (8h-12h) d’astreinte les
dimanches, jours
Fériés, jours chomés

Majoration Spécifique MCD

POUR LES CHIRURGIENS-DENTISTES SALARLES

Les chirurgiens-dentistes salariés des centres 5
de la reprise de dispasitions similaires a cell E%{eant n° 2 a la convention nationale des chirurgiens-
dentistes libéraux prévoyant une remun%‘( professionnels participant a cette PDSA, qui pourraient étre
adoptées dans |'accord national des cent j santé a I'issue des négociations conventionnelles en cours.
?@ff%
Ainsi, dans cette attent !%gls Ies"‘chirurglens dentistes libéraux et salariés de libéraux pourront
et e e’?hgﬁé?es pour leur participation a la PDSA dentaires.

é, le montant régional annuel pour I'indemnisation des chirurgiens-dentistes
q,pour les forfaits d’astreinte s’éléve a 42600€ .Ces montants pourront varier d’une
onction de la répartition des jours fériés.(une année pleine sur la base de 52 dimanches et
s chdmeés )

Sur la base du modéle:p
inscrits au tableau de (%
année sur "autre e
12 jours férié; %ée!a j

T o\ |
1-2 MAJORA“ON SPEC|FIQUE DES ACTES REAUSES DANS E.E CADRE D UNE PERMANENCE DES
SOINS DENTAIRES

« Lorsque le chirurgien-dentiste inscrit sur le tableau de garde et inscrit auprés du conseil départemental de
I'ordre intervient a la demande du professionnel de santé chargé de la régulation, il bénéficie pour les actes
cliniques et techniques pratiqués dans le cadre de la permanence des soins dentaires d’une majoration
spécifique dénommée MCD.

Cette majoration spécifique est également applicable par le chirurgien-dentiste conventionné non inscrit au

tableau de garde qui intervient sur appel du régulateur en remplacement du chirurgien-dentiste de
permanence indisponible.
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Les majorations de nuit, de dimanche et jours fériés, définies dans I'annexe tarifaire de la convention nationale,
ne sont pas cumulables avec la majoration MCD.

Les interventions réalisées en dehors de ce cadre par les chirurgiens-dentistes libéraux donnent lieu a
I'application et a la prise en charge par I'assurance maladie des majorations en vigueur, aux conditions
habituelles. »

Avenant n°2 a la convention nationale organisant les rapports entre dentistes et I‘assurance maladie

du 16du 16 avril 2012 - article 2 et annexe VV

MAJORATION SPECIFIQUE DE PERMANENCE DES SOINS POUR LES ACTES CLINIQUES ET
TECHNIQUES EFFECTUES PAR UN CHIRURGIEN-DENTISTE MCD 30 €

Cette majoration s’applique pour les actes techniques et cliniques. Il s’agit d'un forfait factd?aéle‘pgﬁ le
chirurgien-dentiste pour chaque patient concerné, et non pour chaque acte réalisé. Elle ne cmule pas avec
les majorations de nuit, de dimanche et jours fériés. Il en va de méme concernant les ; te ,\'eIfEVant du

dispositif EBD enfant et femme enceinte (BDC, BR2 et BR4) qui ne peuvent &tre cum és avec cette majoration
MCD.

de garde.

1-3 MODALITES DE PAIEMENT

Le versement du forfait d’astreinte se fera mensuellement par la €GSS. Ce versement sera effectué au vu du

croisement des 2 documents suivants : e

-le tableau de garde finalisé, transmis par I'ordre dégpa}egﬂeﬁtal des chirurgiens-dentistes le 5

du mois M+1 et qui correspond aux gardes réelleffie hf@éfj’é‘ctuées.

-le formulaire de demande d’indemnisation\tré@gﬁ dar le chirurgien-dentiste au plus tard le 5

du mois M+1, attestant de sa participatic%g;ézajﬁ?ﬁ‘dentaire et précisant les périodes (date et plages horaires)
R,

couvertes (cf. annexe 5). > &
'Y
La CGSS engagera alors le paiement de:cette demande au courant du mois M + 1.

o

F a9

%‘%—?
Il est important de tenir compte des éléments organisationnels suivants :
-besoins de la population : éléments quantitatifs et qualitatifs {interventions, régulation, etc.),
-lisibilité pour la population,
Un suivi fin par secteur devra étre produit annuellement. Ce bilan comportera 2 volets, un bilan financier par la
CGSS et un bilan qualitatif par le CDOCD. Ces éléments qualitatifs, complétés d’éléments quantitatifs seront
analysés lors d’une rencontre annuelle, organisée a l'initiative de I'ARS, réunissant le CDOCD I'URPS chirurgien-
dentiste, la CGSS et I'ARS.
Ce suivi et cette évaluation concernent 4 points essentiels :
- Financement : évaluer les effets de I'évolution des dépenses de I'assurance maladie liées directement ou
indirectement a I'organisation de la PDSA dentaires;
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- Implication : mesurer la participation des chirurgiens-dentistes a la PDSA dentaires.
- Organisation : évaluer et faire évoluer les organisations locales (nombre et taille des territoires);
- Dysfonctionnements, et notamment difficultés confraternelles entre régulateurs et chirurgiens-dentistes.

1-2 REVISION DU CAHIER DES CHARGES

Une révision du cahier des charges est possible a la demande de la CGSS, du conseil départemental de I'ordre
des chirurgiens-dentistes ou de I'ARS et fera I'objet d’une concertation auprés des CODAMUPS-TS, notamment
a l'occasion du rapport d’activité annuel.

CONCLUSION

Le présent avenant au cahier des charges a vocation a étre actualisé regult&rgm%g%‘
évaluations conduites et prend effet a la date de validation par le CODAM PS“LS

§ fonction du résultat des

Le Diiﬁauﬁeénéral

apf’ﬂige RICHARD

e

Document soumis a concertation V4. ARS 971 / POS /.0A / janvier 2016






