
Réseaux de compétence
Cadre légal et objectifs stratégiques

Dr. Françoise Berthet
Direction de la santé 

francoise.berthet@ms.etat.lu

mailto:francoise.berthet@ms.etat.lu


Réseaux de compétence

2

Réseaux de compétence – Luxembourg - 16 octobre 2019

?
?

?



Réseaux de compétence

 Quoi ?
• Organisation regroupant des prestataires de soins de santé, 

hospitaliers ou non 

 Pourquoi ?
• Répondre aux besoins de maladies et affections qui nécessitent une 

prise en charge interdisciplinaire (càd adhésion à des standards de 
soins communs, coordination des soins, évaluation coordonnée des 
résultats)

 Objectifs : 
• Faciliter le parcours des personnes affectées de telles maladies

• Réduire les iniquités (diagnostic, traitement, suivi)

• Renforcer la coopération et la coordination des soins basés sur des 
pratiques validées et communes

• Soutenir les Plans nationaux de lutte contre les maladies visées
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Réseaux de compétence : base légale (1)

 NB: absence de législation « extrahospitalière » ou « trans-
sectorielle » pour l’organisation des soins de santé
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Réseaux de compétence : base légale (2)

 NB: absence de législation « extrahospitalière » ou « trans-
sectorielle » pour l’organisation des soins de santé

 Loi du 8 mars 2018 relative aux établissements hospitaliers et 
à la planification hospitalière (article 28) :
• Entité organisationnelle

• Prise en charge interdisciplinaire

• Soins intégrés

• Respect de critères de qualité élevés, avancées médicales et 
scientifiques

• Ressources :

‒ Services hospitaliers 

‒ Prestataires extrahospitaliers, institutionnels et individuels 

‒ Etablissement de recherche

• Missions : diagnostic, soins, recherche, enseignement
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 Définition des soins intégrés* 

= Collaboratifs1 et coordonnés2, couvrant tout le continuum des 
soins (prévention, diagnostic, traitement, éducation et gestion, 
réhabilitation, soins palliatifs)

 Harmonie et alignement entre les divers secteurs de soins et 
services de santé

 Objectifs des soins intégrés* : qualité des soins, qualité de vie, 
satisfaction de l’usager, efficience pour le patient

*WHO European Regional Office. Integrated care models: an overview – Working document, 2016 
1Collaboratif  = par l’intégration des prestataires = processus de (ré)conciliation des 
prestataires, institutionnels et individuels
2Coordonnés = par l’intégration des soins = processus menant à une expérience 
cohérente pour le patient

Réseaux de compétence : 
le concept des soins intégrés
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 L’intégration des prestataires suppose :
• l’élaboration et la mise à jour de référentiels pour la prise en charge 

spécifique des patients (avec matériel didactique de support)

 référentiels de bonnes pratiques (rôle du Conseil scientifique)

• la formation spécifique des professionnels (professions médicales et de 
soins)

 critères d’agrément au réseau

• l’éducation des patients et de leurs proches

 supports d’éducation thérapeutique et d’autonomisation

• la coordination du réseau (tableaux de bord, évaluation, optimisation du 
parcours des patients, gestion de l’information, etc.)

 structure et modalités organisationnelles

• une information transparente à disposition du public et des prestataires 

 supports pour la promotion des réseaux de compétence (site web)

Réseaux de compétence : soins intégrés
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 Si vous êtes intéressés…

Réseaux de compétence 
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RdC: processus de candidature
Loi du 8 mars 2018

 Volontaire : sur proposition des prestataires (min. 2 hôpitaux) 
• Ressources humaines et équipements

• Objectifs quantitatifs et qualitatifs

• Modalités d’organisation et de gestion du réseau

• Conseil scientifique

• Evaluation, assurance qualité, rapport annuel

 Projet soumis au Comité de gestion interhospitalière
• Soutien 

• Évaluation et avis au ministre

 Autorisation d’exploitation (incluant ressources spécifiques)
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RdC : les pathologies visées par la Loi 

 Critères de choix pour les pathologies visées :
• (1) l’impact de la pathologie concernée sur la population (fréquence, 

fardeau humain),

• (2) la dimension nationale de cette problématique de santé, 

• (3) l’existence de variations inappropriées de prise en charge, 

• (4) l’importance ou l’impact potentiel d’une organisation des acteurs
en filière de compétence sur l’harmonisation de la prise en charge
pour les patients et sur le système de santé, 

• (5) le degré d’urgence, 

• (6) sa faisabilité (et ses probabilités de succès). 
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RdC : les pathologies visées par la Loi 

 10 réseaux thématiques 
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Accidents vasculaires cérébraux

Cancers (intégrant le service de radiothérapie): 2 réseaux

Affections rachidiennes à traitement chirurgical

Diabète et obésité morbide de l’adulte

Diabète et obésité morbide de l’enfant

Immuno-rhumatologie de l’adulte et de l’enfant

Maladies psychosomatiques

Douleurs chroniques

Maladies neuro-dégénératives
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 Et pour le patient ?

La définition des soins intégrés du point de vue du patient : 

“My care is planned with people who work together to 
understand me and my carer(s), put me in control, coordinate
and deliver services to achieve my best outcomes”*

*WHO European Regional Office. Integrated care models: an overview – Working document, 2016 

Réseaux de compétence 
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Réseaux de compétence
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Réseaux de compétence

QUESTIONS ?
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