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La création de la Direction commune des
Centres Hospitaliers de Brive, Tulle, Ussel,
Bort-les-Orgues et les EHPAD du Pays de
Brive et du Parc à Eygurande, actée en mai
2024, s'inscrit dans une dynamique de
coopération hospitalière dont l’objectif
central est de renforcer la
complémentarité entre les établissements,
d’organiser une offre de soins graduée et
cohérente sur le territoire corrézien.

Face à des défis croissants – vieillissement
de la population, difficultés de
recrutement de certains professionnels
médicaux, inégalités territoriales d’accès
aux soins – il est rapidement apparu
nécessaire de dépasser les logiques
locales pour adopter une approche
territoriale intégrée. Les établissements
corréziens, bien que chacun doté de
spécificités et d’atouts propres,
partageaient des enjeux communs :
tensions sur les effectifs médicaux,
ressources limitées, besoins croissants en
soins spécialisés et de proximité.

La création de la Direction commune
constitue une réponse stratégique
permettant de mieux organiser les
parcours de soins, contribuer à la
mutualisation des ressources humaines et
matérielles, et optimiser les
investissements dans les équipements
médicaux et les infrastructures. 

Le projet médico-
soignant de territoire

UN CADRE STRATÉGIQUE COMMUN POUR LA
DIRECTION COMMUNE

Au-delà des impératifs organisationnels,
cette Direction commune repose sur une
volonté managériale forte d’unir les forces
des trois établissements, de créer une
vision partagée de l’offre de soins, et
d’offrir à chaque habitant du territoire
corrézien un accès égal à des soins de
qualité. 

Le présent projet médico-soignant de
territoire s’inscrit naturellement dans cette
dynamique, en offrant un cadre
stratégique commun pour structurer l’offre
de soins, renforcer la complémentarité
entre les établissements et garantir une
réponse adaptée aux besoins de santé de
la population corrézienne. Il devient ainsi
un levier opérationnel pour traduire cette
vision partagée en actions concrètes et
durables sur le territoire.

Le projet médico-soignant de territoire
s’est construit avec l’impératif de fixer le
cap à moyen et long terme sur des filières
prioritaires dont les engagements sont
décrits ci-après. Pour ce faire, des axes
stratégiques ont été définis lors du
séminaire de lancement afin de structurer
et orienter la dynamique du projet
médico-soignant de territoire autour de
priorités claires et partagées
collectivement. Ces axes ont ensuite été
déclinés en engagements et actions pour
faciliter la mise en œuvre opérationnelle.



Un projet
collaboratif,
aligné avec les
enjeux du
territoire

UN PROJET RÉALISÉ EN 6 MOIS

UNE APPROCHE D’ÉLABORATION RETENUE POUR
RÉPONDRE À TROIS ENJEUX :

Articuler la stratégie avec le projet médico-soignant partagé (PMSP)
du Groupement hospitalier de territoire (GHT) du Limousin ainsi
qu’avec le Projet régional de santé 2018-2028 de la région Nouvelle-
Aquitaine.01

02
Adopter une démarche collaborative favorisant l’engagement des
professionnels des différents établissements impliqués, via une
vision transverse en groupes de travail par filières / inter
établissements.

03
Maximiser la portée opérationnelle du projet médico-soignant de
territoire en veillant à un formalisme simplifié favorisant son
adoption par les personnels. 

2 séminaires 
élargis pour valider les

orientations

18 filières 
accompagnées

+50 contributeurs médicaux,
paramédicaux, administratifs

et usagers, embarqués dans la
démarche



Renforcer l’attractivité et fidéliser les
professionnels de santé sur tous les
établissement du territoire

Garantir une offre de soins sécurisée,
équitable et de qualité sur tout le
territoire

Les axes stratégiques

Basculer vers une approche préventive de
la prise en charge dans le cadre d’un
“projet de santé”

Promouvoir le développement d’un
modèle de prise en charge durable grâce
à l’innovation organisationnelle et
technologique

La mission
“ Promouvoir la santé et renforcer une organisation territoriale
cohérente des soins pour répondre aux besoins croissants de la
population avec comme fondements la prévention, la sécurité,
l’innovation et une haute qualité de prise en charge “



Faire connaître le projet médico-soignant
de la filière adulte aux 3 établissements
psychiatriques universitaires et présenter
les besoins en nombre de médecins et en
matière de recherche

Organiser un groupe de travail pour
travailler sur les différentes hypothèses de
reconstruction des locaux, pour garantir un
accueil de qualité aux patients et aux
équipes

INSTAURER UNE POLITIQUE
D’ATTRACTIVITÉ ET UN MANAGEMENT
PARTICIPATIF

PILOTER LE PARCOURS À CHAQUE ÉTAPE
ET AMÉLIORER LA TRANSVERSALITÉ ENTRE
TOUS LES PARTENAIRES

INSTAURER UNE CULTURE QUALITÉ
RÉPONDANT AUX CRITÈRES
QUALITÉS DÉFINIS PAR LA HAS

ORGANISER UN FONCTIONNEMENT EN
MODE DÉGRADÉ EN CAS DE VACANCES
MÉDICALES À L’INTERSECTEUR

Mettre en œuvre un projet transversal de
réhabilitation psychosociale sur les deux
filières santé mentale de Brive et de Tulle

Etablir un dossier de demande à l’ARS
pour obtenir les crédits correspondants
à la mise en place d’une plateforme
d’écoute et d’orientation

PROGRESSER DANS LE « ALLER VERS »
ET LA PRISE EN CHARGE PRÉCOCE 

ADRESSER LA VÉTUSTÉ DES LOCAUX DE
LA FILIÈRE SANTÉ MENTALE DU SITE DE
TULLE

METTRE EN PLACE UNE PLATEFORME
D’ÉCOUTE ET D’ORIENTATION

Filière psychiatrie adulte

Filière pédopsychiatrie

Fluidifier les hospitalisations complètes avec un hôpital de jour de crise
sur le site de Tulle et développer de nouveaux services en psychiatrie
de la personne âgée, en addictologie, en psycho-trauma et dans le
médico-judiciaire

Installer sur le CH de Tulle 6 lits d’hospitalisation complète pour des enfants de la
tranche d’âge 6/11 ans ainsi qu’un HDJ de 8 places permettant la prise en charge

d’enfants et d’adolescents en difficulté. Installer une unité d’hospitalisation de
semaine pour les 18/25 ans au sein de la psychiatrie adulte au CH de Brive. 

Instaurer des réunions avec l’ensemble
des partenaires du territoire afin de
garantir une offre de soins pertinente
sur le territoire

Développer l’incitation à la déclaration
d’évènements indésirables, de l’analyse
collective des résultats et du recours
aux CREX et RMM au niveau territorial

Réactualiser les plans de continuité qui
ont été construit sur l’année 2023 

Organiser sur les sites de Brive et de
Tulle des relais d’appartements
permettant d’aider les patients à avoir un
« toit d’abord » ainsi qu’un emploi

DÉVELOPPER LES FILIÈRES PSYCHIATRIE
DE LA PERSONNE ÂGÉE, ADDICTOLOGIE,
PSYCHO-TRAUMA, MÉDICO-JUDICIAIRE

Partager des fiches navettes entre
l’intersecteur et les partenaires pour
assurer le suivi des prises en charge

Renforcer les plages de consultations
d’urgence et de primo-consultations au
sein des CMPEA dans le cadre d’une
coordination des parcours priorisée

Améliorer l’orientation des patients et
proposer davantage de suivis mixtes
avec les partenaires : médecins
généralistes et psychologues de ville,
CMPP, DAC, etc.

Evaluer la pertinence des prises en
charge et la piloter selon des chemins
cliniques formalisés

Mesurer l’expérience patient afin
d’adapter les modes de prise en charge
et de mettre en place un parcours plus
performant

FILIÈRES DE SANTÉ MENTALE

FILIÈRES DE SANTÉ MENTALE



Renforcer les consultations avancées

Maintenir une activité d’endoscopie et
consultations en gastroentérologie sur le
CH de Tulle

Développer l’offre en hôpital de jour (HDJ)

Travailler collectivement avec le CHU de
Limoges à l’attractivité des internes dans
la Direction commune et à l’organisation
de formations des jeunes médecins sur
certaines thématiques propres à la filière
(endoscopie, oncogériatrie, etc.)

Préparer le patient mentalement et
physiquement avant une chirurgie
bariatrique, avec un soutien
psychologique et diététique, et
transmettre les bases d’une alimentation
saine et adaptée à l’après-chirurgie

Mieux maîtriser la fuite des patients vers
Clermont-Ferrand en assurant une activité
de consultation dans le nord Corrèze

GARANTIR UNE ÉGALITÉ DE CHANCES
À CHAQUE CORRÉZIEN

FAVORISER L’ATTRACTIVITÉ ET LA
FIDÉLISATION DES MÉDECINS

PÉRENNISER L’ATTRACTIVITÉ DES
PATIENTS AU-DELÀ DE LA CORRÈZE ET
LIMITER LES FUITES

RENFORCER LA PRÉVENTION PRÉ-
INTERVENTION ET L’ÉDUCATION
THÉRAPEUTIQUE

GARANTIR UNE ÉQUITÉ DE PRISE EN
CHARGE ET UNE GRADATION DES SOINS

OPTIMISER L’ADRESSAGE DES
PATIENTS ET RÉDUIRE LES FUITES
VERS DES HÔPITAUX HORS CORRÈZE

RENFORCER LA PRÉVENTION ET
L’ÉDUCATION THÉRAPEUTIQUE

Filière chirurgie digestive dont 
bariatrique, gastro-entérologie et endoscopie

Filière chirurgie urologique

Pérenniser les activités de chirurgie viscérale et cancérologique sur les
3 établissements de la Direction commune et étendre les consultations
avancées au-delà du CH de Brive 

Maintenir l’attractivité des patients hors
territoire (Lot, Dordogne, etc.) via la
promotion de la filière

Améliorer l’adressage des patients nécessitant une prise en charge en
chirurgie urologique vers les hôpitaux de la Direction commune

Construire une gradation des soins
entre les 3 établissements de la
Direction commune, et le CHU de
Limoges

Développer les téléconsultations pour
le suivi des patients exigeant une
continuité et un suivi des soins et
pouvant être pris en charge en
télémédecine

Recruter un praticien supplémentaire
au niveau de la Direction commune
pour assurer des consultations
avancées à Ussel

Développer la téléexpertise pour
renforcer la coordination entre les
libéraux et le CH de Brive notamment 

Adresser en priorité les patients
nécessitant une opération chirurgicale
complexe au CH de Brive

Limiter les fuites de patients en
dégageant du temps médical autant
que possible via la création de postes
d'infirmiers spécialisés

Mettre en place des patients
partenaires

FILIÈRES DE CHIRURGIE

FILIÈRES DE CHIRURGIE



Recruter un ETP supplémentaire à Brive
en chirurgie vasculaire en novembre
2025

Développer sur les bassins de vie de Tulle
et Ussel un centre de réadaptation cardio-
vasculaire post aiguë à l’image de l’URCA
de Brive, pour proposer aux patients un
programme de proximité permettant de se
rétablir après une problématique
cardiaque

Adopter un réseau d’imagerie commun
entre les établissements de la Direction
commune, pour permettre le retravail des
coupes natives nécessaire au diagnostic et
éviter la perte de chance pour le patient

FAVORISER L’ATTRACTIVITÉ DES
PROFESSIONNELS ET PATIENTS

RENFORCER LA PRÉVENTION PRIMAIRE
ET SECONDAIRE

HOMOGÉNÉISER LES OUTILS
TECHNIQUES ET TECHNOLOGIQUES
ENTRE LES ÉTABLISSEMENTS

SÉCURISER L’AMONT ET L’AVAL DU
PARCOURS PATIENT

Maintenir le bon niveau de coopération
entre les établissements dans toutes les
spécialités chirurgicales, notamment
avec le CH d’Ussel (consultations
avancées si ETP médicaux suffisants, avis
spécialisés)

PÉRENNISER ET RENFORCER L’OFFRE
DE SOINS SUR LE TERRITOIRE

STRUCTURER LE MAILLAGE
TERRITORIAL

Filière chirurgie vasculaire

Filière spécialités chirurgicales (ORL, OPH)

Assurer une prise en charge amont du diagnostic et sécuriser les
consultations et interventions chirurgicales simples sur les 3
établissements

Pérenniser les activités OPH et ORL sur les sites de Brive et Tulle, en
assurant des ressources médicales suffisantes et structurer les

coopérations avec la Haute-Corrèze, notamment sur le site d’Ussel, en y
développant les consultations avancées et avis spécialisés

Etendre la consultation pluridisciplinaire
de pied à risque, telle qu’elle existe à
Brive, au CH de Tulle

Envisager avec les angiologues du CH de
Brive un détachement sur Tulle ou Ussel,
½ journée par semaine

Accueillir des internes spécialisés en
angiologie au CH de Brive

Collaborer avec les structures d’aval

Développer la prise en charge de l’apnée
du sommeil, la chirurgie de la rétine sur le
territoire

Pérenniser la coopération avec le CHU de
Limoges pour la cancérologie ORL

Pérenniser la coopération avec le CHU de
Limoges pour l’accueil des internes et
assurer les futurs recrutements 

Structurer la prise en charge du non-
programmé/urgences pour les
spécialités chirurgicales sur le territoire

Structurer les astreintes ORL et OPH sur
le territoire (Brive, Tulle et Ussel), en
réunissant l’ensemble des ORL libéraux
et hospitaliers

Harmoniser le parcours de prise en
charge du patient par l’acquisition et la
mise en commun de logiciels (dossiers
patients, logiciels métier, RCP...) 

FILIÈRES DE CHIRURGIE

FILIÈRES DE CHIRURGIE



Harmoniser le logiciel métier et le DPI
entre les 3 sites

Renforcer le recrutement des praticiens
sur Tulle et Ussel, maintenir les effectifs sur
le CH de Brive 

Aller vers les EHPADs et les MAS, en
proposant de la télé-expertise avec le
projet TELEDENT, des consultations
avancées

GARANTIR UNE OFFRE DE SOINS
SÉCURISÉE, ÉQUITABLE ET DE QUALITÉ 

ATTIRER ET FIDÉLISER LES
PROFESSIONNELS DE SANTÉ 

FAVORISER UN ACCÈS OPTIMAL DU
PATIENT AUX SOINS 

DÉVELOPPER LES ACTIONS DE SANTÉ
PUBLIQUE FAVORISANT LA PRÉVENTION

Filière spécialités chirurgicales (Odontologie)

Pérenniser et renforcer l’offre de soins sur les trois bassins de vie avec
trois services d’odontologie et de chirurgie orale polyvalents, et
favoriser les soins de proximité avec les consultations avancées

1) Conserver l'organisation des activités actuelles et la pérenniser dans les
cinq prochaines années

2) Etudier la faisabilité de la construction d’un hôpital de la mère et de
l'enfant en Corrèze

Garantir l’accès au bloc opératoire pour
la chirurgie mais aussi pour les soins 

Coopérer avec la filière femme-mère-
enfant pour assurer un lien étroit avec
les animateurs de santé publique

Développer les coopérations avec les
EHPADs et maisons d’accueil spécialisées
(MAS) et centres de détention

Assurer un nombre d’assistants dentaires
équivalent au nombre de praticiens, via un
plan de formation du personnel

Proposer annuellement un temps de
formation aux professionnels 

Organiser des ateliers de prévention hors
les murs : écoles, maisons d’accueil
spécialisées (MAS), EHPADs

Filière femme, mère, enfant dont 
chirurgie gynécologique

Mener une étude d’opportunité sur la
construction d’un HME Corrézien

Systématiser l'offre de dépistage des
maladies sexuellement transmissibles aux
adolescentes et la convocation au
dépistage du col de l’utérus

GARANTIR LA QUALITÉ ET LA
SÉCURITÉ DE L’OFFRE DE SOINS RENFORCER LA PRÉVENTION

DÉCLOISONNER L’APPROCHE MÉDICO-
PSYCHO-SOCIALE

ATTIRER ET FIDÉLISER LES RESSOURCES
POUR PÉRENNISER L’OFFRE 

Recruter des internes de médecine
générale avec un profil pédiatrique

Généraliser la labellisation des
maternités pour valoriser les pratiques
de soins

Développer et mettre à jour un annuaire
des personnes ressources 

Rédiger un plan rose départemental
permettant d'assurer les lignes
pédiatriques des 3 CH

Systématiser les entretiens prénatal et
postnatal

Mettre en place une régulation dans le
cadre de la protection de l’enfance

Développer une hospitalisation de jour
anténatale en maternité devant un risque
de dysparentalité grave et chronique 

Promouvoir le développement de
pouponnières sur le département

FILIÈRES DE CHIRURGIE

Promouvoir la vaccination HPV

FILIÈRES DE CHIRURGIE



Favoriser la collaboration médicale entre
les CH de Brive, Tulle et Ussel via des
staffs communs

GARANTIR UNE OFFRE ÉQUITABLE, EN
RÉFLÉCHISSANT À LA CRÉATION D’UN
PÔLE INTER-ÉTABLISSEMENTS DE SOINS
CRITIQUES

Filière soins critiques

Pérenniser les activités sur l’ensemble des 3 sites et à augmenter les
équivalents temps plein médicaux en réanimation au CH de Brive 

Travailler à une démarche qualité commune

Filière cardiologie, dont soins intensifs de
cardiologie et cardiologie interventionnelle

Définir des fiches de postes multisites
attractives en termes de conditions de
travail, de rémunération et de
valorisation professionnelle

Développer une équipe médicale
territoriale multisite

CONSOLIDER LES ÉQUIPES DE
CARDIOLOGIE POUR DÉVELOPPER LES
ACTIVITÉS TERRITORIALES 

GARANTIR UNE OFFRE DE SOINS
ÉQUITABLE, EN CONSOLIDANT LES
SERVICES DE CARDIOLOGIE DE TULLE
ET USSEL

Maintenir et préciser l’organisation de la
permanence des soins sur tous les sites

Instaurer des formations paramédicales
communes

Optimiser la coordination des prélèvements
d’organes et de tissus sur l’ensemble du
territoire

Développer des prises en charge non
médicamenteuses de la douleur et les soins
de support 

Consolider les équipes de cardiologie pour accompagner au mieux les
activités territoriales sur les bassins de population de chaque CH,

notamment à Ussel

Définir un parcours de formation
« corrézien » pour la validation des
compétences des cardiologues de
formation initiale hors UE et leur
stabilisation sur le territoire

Accueillir des internes de spécialité 

FILIÈRES DE SPÉCIALITÉS MÉDICALES

Participer à des études de recherche
clinique

DÉVELOPPER UNE APPROCHE
PRÉVENTIVE

Déployer de la télé-expertise et des avis
spécialisés 

Homogénéiser les pratiques et les
procédures

Développer des lits SMR de cardiologie
sur la Haute-Corrèze

FILIÈRES DE SPÉCIALITÉS MÉDICALES



Etendre la hotline gériatrique aux
professionnels de santé libéraux de Tulle
et d'Ussel

ASSURER L'ACCÈS AUX SOINS DE
TOUTE PERSONNE ÂGÉE 

VALORISER LES MÉTIERS ET
COMPÉTENCES DE LA FILIÈRE
GÉRIATRIE

Filière gériatrie

Devenir un centre de ressources territorial en mutualisant les
compétences et ressources gérontologiques, en développant l'offre
HDJ, en renforçant les effectifs de l'EMOG et de la hotline gériatrique

Assurer des consultations sur les 3 sites, notamment à Ussel, pour réaliser
des diagnostics de proximité et réduire les pertes de chances dans la prise

en charge des patients du bassin de vie ussellois

Filière diabétologie - endocrinologie

Recruter et faciliter la stabilisation des
praticiens

Réfléchir à une offre d’« aller-vers » pour
éviter des prises en charge trop tardives

DIMENSIONNER ET ORGANISER LES
RESSOURCES MÉDICALES EN
FONCTION DES BESOINS LOCAUX

RENFORCER LA PRÉVENTION

SÉCURISER LES PARCOURS DE SOINS
AVEC DES SOLUTIONS D’AVAL
ADAPTÉES

Se coordonner avec le DAC pour identifier
des solutions d’aval 

Former des IPA spécialisées pour
prendre en charge les patients
diabétiques, les pathologies chroniques

Travailler collectivement à une offre claire
de la Direction commune, identifiant les
spécialités propres à chacun des
établissements et formalisant des
parcours patients et une gradation des
soins

Développer un programme d’éducation
thérapeutique en ligne et en présentiel

Développer l’offre HDJ pour répondre à la
demande des médecins généralistes, des
personnes âgées qui ne veulent pas rester
hospitalisées longtemps, de leur famille

Développer les IPA pour renforcer l’EMOG
et la hotline gériatrique

Définir une politique de recrutement
harmonisée au niveau de la Direction
commune, en partageant le vivier de
candidats

Organiser une journée annuelle
"Optimisme et gériatrie"

Mettre en place un comité d’éthique
départemental

PRENDRE SOIN DES PERSONNES
ÂGÉES ET DE LEURS AIDANTS À CÔTÉ
DU SOIN

Proposer des consultations sur les chutes,
la dénutrition, la cicatrisation des plaies,
etc.

Mener une réflexion sur la spécialisation
des EHPADs

Promouvoir la téléexpertise via un outil
adapté et les consultations de suivi avec
les infirmières Asalée

FILIÈRES DE SPÉCIALITÉS MÉDICALES

FILIÈRES DE SPÉCIALITÉS MÉDICALES



Investir dans du matériel performant et des
équipements innovants

Développer la télé-expertise et les avis
spécialisés sur la Haute-Corrèze et l’Est du
département

ATTIRER ET FIDÉLISER LES
PROFESSIONNELS DE SANTÉ 

DÉVELOPPER L’ACTIVITÉ DE SMR

Filière SMR

Développer l’activité de SMR, polyvalente et spécialisée, en sécurisant
les ressources humaines médicales et paramédicales 

Pérenniser les activités actuelles et renforcer les consultations avancées,
les avis spécialisés et la téléexpertise pour plus d’égalité d’accès aux soins

Etablir un programme de formation inter-
établissements, favorisant les échanges des
pratiques professionnelles et les rencontres
entre pairs

Former des IPA sur les pathologies
chroniques 

Développer des lits de SMR oncologie sur
le CH de Brive

Filières de spécialités médicales 
(cancérologie, maladies infectieuses, neurologie, pneumologie, néphrologie)  

Augmenter le nombre de consultations
avancées en faveur des CH d’Ussel, de
Bort-les-Orgues, des CH de St Céré, de
Gourdon et d’Uzerche, et Aubusson,
Egletons, Bourg-Lastic, etc. 

Recruter du personnel médical en commun
avec une validation au niveau du pôle
inter-établissement s’il existe

DÉVELOPPER LE MAILLAGE
TERRITORIAL DE L’OFFRE DE SOINS

ASSURER UN DIMENSIONNEMENT
SUFFISANT DES RESSOURCES
MÉDICALES

Permettre l’accès à un avis de spécialiste
en moins de 48 à 72 heures, soit en
présentiel, soit par les outils de
téléconsultation

Garantir une offre d’hospitalisation de jour
de médecine

Mettre en place une plateforme commune
de gestion de l’absentéisme des
rééducateurs

Développer des lits de SMR polyvalent sur
le CH de Tulle

Développer des lits de SMR cardiologie sur
le CH d’Ussel

Développer le SMR neurologie sur le CH de
Bort-les-Orgues

FILIÈRES DE SPÉCIALITÉS MÉDICALES

Garantir une offre en hospitalisation
complète de médecine polyvalente,
gériatrique et cardiologie

Garantir une offre sécurisée et lisible se
traduisant par une gradation des soins 

Construire des parcours de formation pour
les internes et les praticiens associés ou
praticiens à diplôme hors Union
Européenne




