Schema départemental des plans
blancs

Circulaire du 3 mai 2002 :
organisation du systeme hospitalier
en cas d’afflux de victimes




Organisation zonale - NRBC

Une organi sati on de niveau zonal (devenue

nécessaire conpte tenu de | a
specificité des risques et nenaces
nucl eai res, radi ol ogi ques, bi ol ogi ques et
chi mi ques (NRBC), doit étre m se en pl ace
dans chacune des sept zones de defense. ..

Le schema departenental des plans bl ancs
doit prendre en conpte cette
organi sati on zonal e et

| ’i nt égrer dans son plan daction
relatif aux risques specifiqgues NRBC.




Annexes NRBC au plan blanc

Chaque et abli ssement de sante doit faire
figurer, dans son plan d’accuei |l
hospitalier,des annexes specifiques a ces
ri sques, el aborees a la fois en foncti on
de | ‘organi sati on zonale et des |ignes
directrices du schema departenental des
pllans bl ancs.




Schema departemental

M L' objectif de cette circulaire est
d’i nstaurer dans chaque départenent, |e
schema departenental des plans bl ancs
menti onné préecedemment, en fonction
duquel chaque établissenent de santé doit

concevoir son plan d'accueil, qui prend
desormai s | a denom nati on de plan bl anc.

Cette organi sati on est placee sous | a
responsabilité du préfet (DDASS) et
coor donnee par |le SAMU sur |e plan

t echni que,




Plan blanc élargi
(décret du 31/12/2005)

Le plan blanc élargi nmentionné a | 'article
L. 3110—8 recense a | '"échel on du
départ ement | 'ensenbl e des personnes,
bi ens et services susceptibles d'étre

nobi |l i sés pour une crise sanitaire grave,
not amment | es professionnels de santeée,

| es ét ablissenents de santé et |es

et abl i ssements nedi co—soci aux. En
fonction de risques qu'il identifie, il
définit |les nodalités de | eur
mobilisation et de | eur coordi nati on, en

| 1al son, en particulier, avec |l e service
' " Ve ]




Contenu : (établissement/département)

m Capacites accuell plan rouge
m Capacites hospitalisation MCO (public, prive)
= Plateaux medico-technigues
Materiels (respirateurs ...)
Stocks antidotes
Dispositifs de protection, de décontamination ...
Fiches techniques
Coordonnees des cellules de crise
Etablissements long séjour, SSR
Professionnels de sante ....




Annexe B : pandémie grippale




Actuellement en Haute Savoie

= Equipement lits MCO 24665 lits et places
¢ lits de medecine 1195 + 53 (ambu)
« lits de chirurgie 897 + 74 (ambu)
+ gyn-Obst 246

= Admissions annuelles en hosp complete
¢ médecine 58 800
¢ chirurgie 51 000
¢ gyn obst 14 800

m Passages aux urgences 196 000

Source STATISS aoiit 2005




Nombre hebdomadaire d’admission - hypothese de 2 vagues
d’ampleur inégale - Haute Savoie
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Nombre hebdomadaire de journées d’hospitalisation - hypothese de 2
vagues d’ampleur inégale - Haute Savoie

Taux d'attague a 25%
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Modeélisation territoire nord
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Modélisation territoire sud
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450 a 1000
300 a 700
160 a 380




