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PERMANENCE 
D'ACCES AUX SOINS 
DE SANTE (PASS) 
 
L'ARS Nouvelle-Aquitaine 
mobilisée auprès des précaires
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Les Permanences d'Accès aux Soins de Santé (PASS) 
ont été créées en 1998 dans les établissements de santé pour 
permettre aux personnes en situation de précarité d'avoir 
un accès facilité à des droits et à la santé. 

	 3 objectifs :  

	 	 accompagner les personnes en situation de rupture de 			 
		  droits et de soins 

		  réduire les inégalités d'accès à la santé et les 
		  renoncements aux soins

		  permettre un retour de ces personnes vers le droit commun

PASS MOBILES 
QUELQUES REPERES
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Le dispositif PASS a été renforcé dans notre région et rendu 
mobile, afin "d'aller vers" les populations les plus éloignées 
du soin :

	 personnes à la rue ou en errance

	 personnes en squat, en hébergements social 

	 migrants

 	 gens du voyage...

PASS MOBILES 
QUELQUES REPERES
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La PASS mobile pour aller au plus près des publics 
	
	 Lieux de passage, chez les acteurs de l'hébergement, 	
	 de 	l'accueil, de l'aide alimentaire... 
	 (ex : Centres d'Hébergement et de Réinsertion Sociale, Centre 
	 Communal d'Action Sociale , Maison de la Solidarité, Restos du coeur, 		
	 Secours Populaire, Secours Catholique, bagagerie, centres sociaux,
	 épiceries sociales, acceuils de jour, Croix Rouge, Centre d'accueil de 
	 demandeurs d'asile, Centre d'Accueil et d'Orientation)

	 Intégration aux maraudes sociales

	 Squats, personnes sans domicile fixe

PASS MOBILES 
QUELQUES REPERES
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Des difficultés d'accès aux soins pouvant être liées 

		  aux personnes elles-mêmes 
		  incompréhension
		  non perception du besoin de soins
		  barrière de la langue
		  différences culturelles
		  isolement /problème de déplacement
		  difficultés dans les repères temporaux et spatiaux

			   	 ou au système de santé 
	 			   attitudes et comportements de certains professionnels 
				    insuffisance de certains dispositifs

PASS MOBILES 
QUELQUES REPERES
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Les PASS = réseau de professionnels médicaux & sociaux  

PASS MOBILES 
QUELQUES REPERES

implantées au sein des hôpitaux avec un accès aux plateaux 
techniques (radiologie, laboratoire de biologie médicale, pharmacie…)

une équipe ressource sur son territoire travaillant avec un 
réseau de partenaires composé de libéraux, associations, 
hôpital et partenaires institutionnels
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Les PASS en Nouvelle-Aquitaine  

PASS MOBILES 
BILAN REGIONAL

1ère région en termes de mobilité 
 (100% des PASS généralistes mobiles en NA, contre 13% au niveau 
national / 60 % des PASS mobiles au plan national sont en Nou-
velle-Aquitaine)
 

3ème région en matière de file active  
(derrière l’IDF et les Hauts de France)

1ère région en termes de pluridisciplinarité  
> ETP Assistante sociale-IDE-médecin + temps de sage-femme 
(grossesse = porte d'accès aux soins)

1ère région en termes de coordination des acteurs (= dé-
veloppement d'un réseau de partenaires avec les acteurs institu-
tionnels, sanitaires, médico-sociaux, associatifs et professionnels 
libéraux du territoire)

La prochaine circulaire PASS s'inspirera de l'organisation néo-aquitaine !
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Les PASS en Nouvelle-Aquitaine  

PASS MOBILES 
EN NOUVELLE-AQUITAINE

44 PASS dont 38 généralistes (mobiles et pluridiciplinaires) 
et 6 PASS spécialisées (3 psychiatriques et 3 dentaires) 

File active régionale 2018 :
> 20 708  personnes  (dont 3 200 pour les 6 PASS  
de la Charente*)
> dont 50% en PASS mobiles 

Une coordination régionale renforcée (2 coordinatrices ratta-
chées au CHU de Bordeaux et CHU de Poitiers)

		

* CH d'Angoulême et de Ruffec, CH sud Charente, Confolens,  
Cognac, la Couronne-Psy

Un bon maillage sur l'ensemble de la région 

Financement ARS NA : 8,1 M€ chaque année
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PASS MOBILES 
EN NOUVELLE-AQUITAINE

Un bon maillage sur l'ensemble de la région 

Localisation des PASS  
en Nouvelle-Aquitaine
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FOCUS PASS MOBILE 
DU CENTRE HOSPITALIER D'ANGOULÊME

PASS d'Angoulême, une PASS précurseuse et fédératrice 

Création et animation d'une Journée départementale an-
nuelle des PASS, véritable lieu d’échanges entre PASS 

Un bon maillage territorial reposant sur un réseau de par-
tenaires étoffé permettant une prise en charge efficace du 
public précaire 

Développement d'une véritable culture du « aller-vers », ac-
compagnant les maraudes des médiateurs sociaux, projet 
de déplacement au domicile des personnes en véritable 
rupture de parcours de soins…



12

FOCUS PASS MOBILE 
DU CENTRE HOSPITALIER D'ANGOULÊME

En 2019 : file active = 700 patients 

PASS hospitalière > 841 consultations sociales / 841 consultations 
infirmiers / 393 consultations médicales
PASS mobile > 20 mobilités sociales / 186 consultations infirmiers / 
53 consultations médicales / 147 consultations psychologue

Profil : 
- 62% d'hommes et 38% de femmes
- 47 mineurs
- le plus souvent célibataire 
- sans aucune protection sociale pour 60% et sans ressources pour 75%
- origine : 20% de Français, 15% d'étrangers de l'UE et 65% d'étrangers 	
  hors UE
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FOCUS PASS MOBILE 
DU CENTRE HOSPITALIER D'ANGOULÊME

Evolution de la file active 
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LA PASS MOBILE À L'HEURE DE LA PANDÉMIE
= UN ATOUT POUR ASSURER UN BON SUIVI DES PLUS PRÉCAIRES

> En Nouvelle-Aquitaine 

Focalisation des actions sur les personnes en grande précarité 
(à la rue, en squat, en hébergement social, gens du voyage...)

et des actions territoriales auprès des populations vulnérables 
(messages de prévention adaptés, financement de acteurs de la pré-
vention, travail des directions départementales de l'ARS en appui des 
collectivités locales) 
		   

	  Ex: opération de dépistage auprès des saisonniers viticoles en Gironde

CRISE 
COVID-19

Gradient social de l'épidémie dans la précarité
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LA PASS MOBILE À L'HEURE DE LA PANDÉMIE
= UN ATOUT POUR ASSURER UN BON SUIVI DES PLUS PRÉCAIRES

Des partenariats renforcés entre l'ARS et les services 
de la Préfecture, les collectivités locales, les conseils 
départementaux 

Des opérateurs mobilisés : établissements sanitaires 
porteurs des PASS, équipes mobiles précarité psychiatrie, 
associations gestionnaires de Lits Halte Soins Santé (LHS), 
Appartements de Coordination Thérapeutique (ACT), 
Lit d'Accueil Médicalisé (LAM), Fédération addiction, 
Fédération des acteurs de la solidarité, Centres d'Accueil et 
d'Accompagnement à la Réduction de risques pour Usagers 
de Drogues (CAARUD), AIDES...

CRISE 
COVID-19

> En Nouvelle-Aquitaine 
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LA PASS MOBILE À L'HEURE DE LA PANDÉMIE
= UN ATOUT POUR ASSURER UN BON SUIVI DES PLUS PRÉCAIRES

158 Actions "d'aller-vers" de dépistage gratuit (en juin/juillet 
2020) pour les publics fragiles (ex : quartiers prioritaires de la ville, 
zones rurales, centres d'hébergement de migrants, squat...) 

Dépistage systématique de l'ensemble des personnes des 
structures d'hébergements social ou aire d'accueil de gens 
du voyage suite à la détection d'un cas positif.

+ 60 000 masques chirurgicaux distribués aux acteurs de la 
précarité 

Développement de 18 équipes sanitaires mobiles partenariales 
sur l'ensemble du territoire à partir d'une PASS pivot

CRISE 
COVID-19

> Des actions diversifiées en Nouvelle-Aquitaine 
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LA PASS MOBILE À L'HEURE DE LA PANDÉMIE
= UN ATOUT POUR ASSURER UN BON SUIVI DES PLUS PRÉCAIRES

Création de places en centre d'hébergement COVID quand les 
conditions d'isolement sur le lieu de vie n'étaient pas optimum 
(122 places occupées en avril 2020)

Renforcement des actions d'interprétariat en santé via 3 
associations régionales

CRISE 
COVID-19

> Des actions diversifiées sur la précarité en Nouvelle-Aquitaine 

    
Ségur de la Santé : renforcement des capacités d'accueil des 
personnes SDF ayant besoin de soins + 56 lits dès 2020 (soit 152 avant 
nouvelle augmentation en 2021/22) / 8,2 M€ mobilisés par l'ARS NA
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www.nouvelle-aquitaine.ars.sante.fr


