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LES ENJEUX 

- Améliorer en permanence   la sécurité sanitaire en 

optimisant :

- le signalement  et la gestion des signaux

- la coordination des différents dispositifs  existants

- Favoriser la complémentarité entre les différentes 

Structures Régionales de Vigilance et d’Appui

- Apporter un appui aux professionnels de santé tous 

secteurs d’exercice ( champ sanitaire, médico social et ville) 

- Améliorer la connaissance et l’évaluation

http://www.solidarite.gouv.fr/
http://www.solidarite.gouv.fr/
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L’organisation régionale attendue

• Un point focal régional de réception des signaux

• La mise en place d’un « Réseau régional de

vigilances et d’appui – RREVA »

• Une « structure régionale d’appui à la qualité des

soins et à la sécurité des patients -SRA»

• Mise en place d’une « réunion régionale de sécurité

sanitaire – RRSS »
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Optimiser le signalement : les différents 

signalements arrivant  à l’ARS 

• Les signalements issus des systèmes de surveillance humaine 

spécifiques ou non spécifiques; 

• Les signalements issus des systèmes de vigilance 

répondant à des critères définis par arrêté ; 

• Les signalements issus de la veille sanitaire ou environnementale (qualité 

de l’air, eau, etc.)

• Les signalements d’accidents ou d’événements naturels ou anthropiques 

pouvant avoir un impact sur l’environnement et la santé ; 

• Les signalements provenant des établissements, notamment les infections 

associées aux soins ou les événements indésirables graves (EIG) 

dans le système de santé ; 

• Les tensions sur le système de santé (offre de soins et médicosocial)
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COORDINATION DES VIGILANCES

Art L 1435-12 : Les agences régionales de santé sont responsables, en lien avec 

l'institut et les agences mentionnés aux articles L1313-1, L. 1413-1,L.1418-1 

et L. 5311-1, de l'organisation et de la couverture territoriale des vigilances 

sanitaires. A cet effet, elles constituent un réseau régional de vigilances et 

d'appui, selon des modalités définies par décret en Conseil d'Etat.

Rôle des ARS 

• Coordonner la gestion des signalements sensibles dans le domaine des vigilances

sanitaires transmis par les différentes structures régionales de vigilances et

d’appui (SRVA), comprenant dans les champs : des produits de santé et des

pratiques associées : CRPV, CRH, OMEDIT, CEIP ;des produits chimiques : CAP-

TV ; dans le champ de la qualité et sécurité des soins : SRA.

• Coordonner la gestion des signalements dans le champ des maladies infectieuses

et des infections associées aux soins ; extension champ médico social et

ambulatoire modalités de déclaration en cours

• Piloter la déclinaison régionale du schéma national d’organisation des vigilances

sanitaires ;

• Optimiser l’efficience des SRVA
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La mise en place d’un « Réseau régional de 

vigilances et d’appui – RREVA »

• Regroupant l’ensemble des « structure régionale de veille et 

d’alerte-SRVA » (ARLIN, pharmacovigilance, hémovigilance, 

OMEDIT… mais aussi « structure régionale d’appui qualité et 

sécurité – SRA ». 

• Rôle de l’ARS :

• coordination des  actions des SRVA : des projets communs 

,amélioration de l’efficience de ces structures;

• définition du programme d’actions visant à l’amélioration de la 

qualité et de la sécurité des soins

• En région PACA un réseau se réunit depuis 2014 

Une instruction précisera les modalités de mise en œuvre régionale
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Quel lien avec une « structure régionale d’appui à la 

qualité des soins et à la sécurité des patients - SRA»?

- la grande majorité des régions dispose d’une structure régionale « qualité » 

mais pas encore la région PACA 

- une étude sur les missions et organisation de ces structures a été evecctuée 

par le laboratoire de sante publique de la faculté de Marseille 

quel rôle pour cette structure ? 

- apporte expertise médicale, technique et scientifique sur la qualité et la 

sécurité des soins à destination des établissements de santé, des 

établissements et services médico-sociaux et de tout professionnel de santé 

quel que soit son lieu et son mode d’exercice: prévention de la survenue des 

EIAS ,soutien méthodologique dans le programme de gestion des risques et 

dans la gestion es EIAS ,information et formations , recherche;

- appui et expertise pour l’ARS dans l’analyse des EIG

- sera membre du RREVA

textes à paraitre
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Mise en place d’une réunion régionale de 

sécurité sanitaire- RRSS

• Echange d’informations sur les évènements

sanitaires, gestion des signaux

• Composition : représentants des SRVA, membres

du RREVA ,délégation territoriale de l’ASN, la

CIRE, la SRA de l’ABM


