10¢me CONGRES

L
INTER REGIONAL

13 et 14 octobre 2016
> Le Corum - Montpellier

vers de nouveaux
espaces collaboratifs !

PROGRAMME

2"ME ANNONCE




Territoires de projets
vers de nouveaux
espaces collaboratifs

D Editorial

Bienvenue a Montpellier, ville chargée d'Histoire, terre d’accueil et lieu historique d'exercice de la
médecine !

Les Fédérations Hospitalieres du Sud-Ouest : Aquitaine, Limousin, Poitou-Charentes et
Languedoc-Roussillon, Midi-Pyrénées vous regoivent a Montpellier les 13 et 14 octobre 2016 a
I'occasion de leur 10°m Congrés autour du théme :

« Territoires de projets : vers de nouveaux espaces collaboratifs ! »

La territorialisation des politiques de santé poursuit son long chemin engagé depuis les années 70.
Le fait régional consacré par la réforme hospitaliére de 1991, prend en 2016 une dimension nouvelle
avec la création des grandes régions.

La loi de modernisation de notre systétme de santé a créé le groupement hospitalier de territoire
pour rassembler les forces vives des établissements publics de santé et de leurs partenaires
notamment médico-sociaux, sur un terrain d'actions coordonnées au service des patients et des
professionnels de santé. Ces actions doivent permettre d'assumer une réelle gradation des soins entre
établissements, au sein de chaque filiere pour garantir un égal accés aux soins en tous points du
territoire, quels que soient le mode et le lieu d'entrée des patients.

Si les GHT épousent souvent les contours des départements, ils ne sont qu'a une étape de leur
croissance. Territoires de projets, ils offrent I'opportunité d'imaginer de nouveaux espaces de
collaboration entre professionnels de santé et de nouvelles organisations de travail.

Parfois percue comme un rendez-vous en terre inconnue, cette premiere année d'installation des
GHT appelle a mettre en commun les difficultés de mise en ceuvre et les facteurs de réussite.

Au-dela du projet médical partagé, coeur battant de la stratégie de groupe pensée et défendue par
la Fédération Hospitaliere de France depuis une quinzaine d'années, la réforme du service public de
santé est d'abord portée par les acteurs qui font le territoire. Ces acteurs s'inscrivent dans des modes
de production et de consommation de soins chargés d’expériences et de collaborations appelés a
se construire en permanence.

L'animation ou la construction d'un projet territorial ne peut se faire en l'absence d'une dimension
culturelle, d'un projet mobilisant des ressources locales et s'appuyant sur des savoir-faire,
des traditions, des expériences. Elle doit réaliser un dosage subtil de concurrence et de coopération
pour bénéficier in fine d'une large gamme d’externalités positives, sources d'économies d’échelle
externes et d'efficacité croissante.

Dans cette dimension fortement humaine, les opportunités de rencontres fondées sur la mise
en commun de ressources cognitives (pratiques professionnelles, productions scientifiques et
techniques, formations et transferts de compétences) nécessitent d'organiser intelligemment
I'information, la mobilité des acteurs et les conditions d'exercice professionnel pour que se mettent
progressivement en place les nouveaux espaces collaboratifs, clés de succés des GHT.

Nous vous convions a partager et a débattre de retours d'expériences au cours de ces deux journées
montpelliéraines.

Francois Chollet, Geneviéve Darrieussecq, Vincent Delivet, Michel Thiriet,
Président de la FHF Présidente de la FHF Délégué régional de la FHF Délégué régional de la FHF
Languedoc-Roussillon Aquitaine Limousin Aquitaine Limousin Languedoc-Roussillon
Midi-Pyrénées Poitou-Charentes Poitou-Charentes Midi-Pyrénées

s /}? %if }



Com

Béatrice COLOMB

Jean-Luc DAVIGO
Vincent DELIVET
Véronique DEMAISON

Jean-Pierre DEWITTE

Bruno FAULCONNIER
Dr Thierry GODEAU

Fabienne GUICHARD

Sylvie LASCAUD-THOMASSON
Gaelle LE BAYON

Sandrine LE GUENNEC
Patrick MEDEE

Pr Dominique MOULIES

ité scientifique

et d'organisation

FHF AQUITAINE - LIMOUSIN - POITOU-CHARENTES

Directrice, EHPAD de Marans, Déléguée régionale
secteur médico-social FHF ALPC

Directeur, CH d'Ussel
Directeur, CH de Brive, Délégué régional FHF ALPC

Directrice, EHPAD de Couzeix, Nieul et Panazol,
Déléguée régionale adjointe secteur médico-social

Directeur Général, CHU de Poitiers, Président de
la Conférence des Directeurs Généraux de CHU

Directeur, CH de Niort, Délégué régional adjoint

Président de la CME, CH de La Rochelle, Président
de la Conférence Nationale des Présidents de CME de CH

Directrice, CH de Saint Yrieix
Secrétaire FHF ALPC
Permanente FHF ALPC
Permanente FHF ALPC
Directeur régional FHF ALPC

Délégué relations ville-hopital et coopérations
internationales, CHU de Limoges

FHF MIDI-PYRENEES - LANGUEDOC ROUSSILLON

Philippe BANYOLS
Aude CUDENNEC
Pr Jean-Emmanuel DE LA COUSSAYE

Christine GIRIER DIEBOLT
Thomas LE LUDEC

Dr Nicolas LONGEAUX
Clarisse MOLINA
Didier PASSET

Eric PONCE

Michel THIRIET
Marie-Agneés ULRICH

Directeur, CH de Thuir
Assistante FHF

Président de la CME, CHU de Nimes,
Vice-président FHF LRMP

Directrice, CH de Saint Gaudens

Directeur Général, CHU de Montpellier et
CH de Millau

Vice-président de la CME, CH de Saint Gaudens
Adjointe au Délégué régional FHF LRMP
Directeur, EHPAD de Montech et d'Escatalens

Directeur, EHPAD Jean Peridier, Délégué régional adjoint
secteur médico-social, FHF LRMP

Délégué régional FHF LRMP
Directrice, CH de Béziers




’ Jeudi 13 octobre

Matin

VAKIVR Accueil des participants

10h00 - 12h00 B350 RV [4513:H

| UNE EQUIPE MEDICALE DE TERRITOIRE : Aueclesouien de
FACTEURS DE REUSSITE ET CONTRAINTES N
OBJECTIVES

Un projet médical partagé doit étre porté par une équipe médicale territoriale.
Les facteurs de réussite et les contraintes objectives seront analysés a partir
de retours d'expériences concrets.

Dr Thierry GODEAU, Président de la CME, CH de La Rochelle, Président de
la Conférence Nationale des Présidents de CME de CH
Dr Nicolas LONGEAUX, Vice-président de la CME, CH de Saint Gaudens

Une équipe chirurgicale territoriale pour La Rochelle et Rochefort
Dr Henry LEREMBOURE, Chef du péle des activités du bloc opératoire,
Urologue, CH de La Rochelle, Responsable de la Fédération Médicale

Inter Hospitaliere La Rochelle-Rochefort

De la CHT du Gard vers le GHT : retour d'expérience entre le CHU
de Nimes et les CH d'Alés - Cévennes et de Bagnols sur Céze

Pr Patrick MESSNER PELLENC, Chef de service Cardiologie, CHU de Nimes
Dr Michel PEZZANO, Responsable Unité Fonctionnelle Cardiologie,

CH d'Ales Cévennes

Projet de Groupement de télé-imagerie publique en Midi-Pyrénées,
les raisons d'un échec

Dr Nicolas LONGEAUX, Vice-président de la CME, CH de Saint Gaudens
Esprit d'équipe en télé psychiatrie :

I'exemple du CH de Béziers et du CH de Saint Pons de Thomiéres
Dr Nicolas GEISSMANN, Pédo-psychiatre, Chef de péle psychiatrie, CH de Béziers
Dr Emmanuelle GATTINARI, Psychiatre, CH de Béziers

LE SYSTEME D'INFORMATION DU GHT AU SERVICE ~ Aveclesoution e

DES PATIENTS ET DES PROFESSIONNELS DE SANTE "2iepasys
La convergence des systémes d'information des GHT est une obligation de
résultat au 1° janvier 2021. C'est autour de I'information nécessaire a la prise
en charge partagée du patient que les efforts de convergence seront les plus
importants a mener au cours des 5 prochaines années.

A partir de trois retours d'expérience volontairement centrés « processus métier »,
les enjeux organisationnels, managériaux et financiers apparaitront au grand jour
pour tenir les délais.

Olivier PONTIES, Directeur Systéme Information Organisation, CHU de Toulouse

Le dossier patient partagé a I'échelle du territoire de I'Ariége
Martine BARBET, Directrice Territoriale Systéme Information Organisation,
GHT Pyrénées Ariégeoises

La gestion des rendez-vous et la planification des ressources,

une fonction transversale au sein d'un GHT

Sylvie DELPLANQUE, Directrice Systéme Information Organisation,

CH de Calais

Cécile MICO, Responsable relation client, santé, Computer Sciences Corp. France

Un monde d'images radiologiques partagées :

I'exemple d'un PACS en terre bretonne

Dr Raymond KACZMAREK, Chef des unités d'imagerie, CH de Cornouaille
André LE FAOU, Cadre manipulateur de radiologie, CH de Cornouaille
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GHT : OPPORTUNITES ET RISQUES EN MATIERE

DE GESTION DES RESSOURCES HUMAINES

La loi de modernisation de notre systeme de santé restructure en profondeur
I'hépital public en mettant en ceuvre une stratégie de regroupement hospitalier
public induisant des impacts certains en matiére de gestion des ressources
humaines. Il convient donc de bien identifier les enjeux et les perspectives tant
dans le domaine de la gestion que sous I'angle de la prévention des risques
psycho-sociaux.

Par ailleurs, des perspectives réelles voient le jour dans le domaine des parcours
de soins, des collaborations futures entre les équipes soignantes d'un territoire
via les commissions des soins de GHT et en matiére de développement
des compétences et de formations initiales des professions paramédicales.

Richard BARTHES, Directeur Ressources Humaines, CHU de Toulouse

Ressources humaines et GHT :

état des lieux des travaux conduits par la FHF

Marie HOUSSEL, Responsable du pole Ressources Humaines Hospitaliéres,
FHF Délégation Générale

L'évaluation des risques professionnels a priori ou comment
accompagner la mise en ceuvre des GHT :

préconisations d'un médecin spécialiste de la santé au travail

Dr Hélene BERINGUIER, Présidente de Association Nationale de Médecine
du Travail et d'Ergonomie du Personnel des Hopitaux, médecin du travail,
CH de Perpignan

La médiation professionnelle, un processus au service de la prévention
des risques psycho-sociaux : I'exemple du dispositif de médiation
professionnelle interne a la SICOVAL de Toulouse

Jésus RUBIO, Médiateur professionnel, Délégué Géographique Grand

Sud Ouest de la Chambre Professionnelle de la Médiation et de la Négociation

Projet de soins de territoire : enjeux et opportunités
Luc DURAND, Coordonnateur général des soins, CHU de Bordeaux

EHPAD : UNE CHANCE POUR LES GHT ?

GHT et EHPAD, une opportunité pour qui ? Une opportunité pourquoi ? Tel est
I'objet de notre session au travers des présentations, des expérimentations,
des approches menées au sein de nos régions. Organiser nos territoires
suscite des réflexions, des réticences parfois. Celles-ci se doivent d'apporter
aux personnes dgées une réponse claire sur leur parcours de soins et de vie et
invite les acteurs de la santé & harmoniser les pratiques dans le respect de
la spécificité et des compétences de chacun.

Didier PASSET, Directeur, EHPAD de Montech et d'Escatalens

Et si le GHT était une opportunité pour les EHPAD ?

Béatrice COLOMB, Directrice, EHPAD de Marans

Francis BRU, Directeur Adjoint en charge de la gériatrie, CH de La Rochelle et
EHPAD de Surgéres

Quel intérét, quelles sont les limites des GHT pour le secteur
médico-social au sein d'un des départements les plus vieux d’'Europe ?
Bernadette MAUCOURANT, Directrice, EHPAD de Bénévent-L'abbaye

Frédéric ARTIGAUT, Directeur, CH de GUERET

Le dilemme : seul ou bien accompagné
L'expérience du GHT « Cévennes - Gard - Camargue »
Denis BRUGUIER, Directeur, CH d'Uzés
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Aprés-midi
EIISIRLIIT] OUVERTURE OFFICIELLE DU CONGRES

Visite officielle et cocktail au coeur de I'exposition

Ll EREHELY ALLOCUTIONS OFFICIELLES

Allocutions de bienvenue

Pr Frangois CHOLLET, Président de la FHF Languedoc-Roussillon-Midi-Pyrénées
Philippe SAUREL, Maire de Montpellier

Carole DELGA, Présidente du Conseil Régional du Languedoc-Roussillon-
Midi-Pyrénées

Discours officiels

Frédéric VALLETOUX, Président de la FHF

Monique CAVALIER, Directrice Générale de I'ARS Languedoc-Roussillon-Midi-Pyrénées

LULEERE 2V DESSINE-MOI UN TERRITOIRE

Alors que notre pays conserve la réputation d'étre le spécialiste du mille-feuille
administratif, deux réformes territoriales, celles des régions et celles des
établissements de santé, font du regroupement du service public de santé
un des moyens de mieux s'organiser et d'étre plus efficient. La cartographie
des groupements hospitaliers de territoire, résultat d'analyses multi-critéres
et de compromis, redessine-t-elle les flux hospitaliers ? Influe-t-elle sur les liens
ancestraux qui font ['identité réelle d'un territoire ? Des moyens de diagnostic
existent. Un travail géographique sur les bases médico-administratives contribue
a une meilleure connaissance des réalités qui fagonnent le fonctionnement
d'un territoire. Doit-on faire, et comment, de ces réalités des leviers de projets
et d’aménagement du territoire ? C'est a ces questionnements que nous invite
la conférence.

Territoires et Groupements Hospitaliers de Territoire,
quelles réalités ?
Thomas LE LUDEC, Directeur Général, CHU de Montpellier et CH de Millau

Jeanne-Marie AMAT-ROZE, Géographe, Professeur des universités émérite,
Université Paris Est

Adrien ROUSSOT, Docteur en géographie de la santé, Chargé d'études au
Département d'Information Médicale, CHU de Dijon

15h30 - 16h00 WGEIES
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Aprés-midi

(VBRI TERRITOIRE ET MOBILITE :
VISIONS ET ATTENTES DES ACTEURS

Chacun s’accorde a reconnaitre que la consommation de soins sera impactée
avec la mise en place des GHT par le fait de la mobilité des patients et/ou
des professionnels de santé. A I'échelle d'un territoire, de son relief et de son
peuplement et de la démographie médicale, des réponses variables selon le
service médical & rendre sont a imaginer. Comment résoudre ce paradoxe si
particulier en péri-urbain et en milieu rural que plus la mobilité est « contrainte »
du fait du vieillissement des patients, plus les soins de recours seront éloignés
de leur lieu de vie ?

Les collectivités locales sont confrontées aux mémes problémes en cherchant
elles aussi & mutualiser leurs services. Ces questions posent directement celles
de ['égalité d'accés en santé et de la qualité des soins. Les réponses des
intervenants de la table ronde seront probablement différentes mais ce n’est
pas certain...

Pr Frangois CHOLLET, Président de la FHF Languedoc-Roussillon-Midi-Pyrénées

Sophie PANTEL, Présidente du Conseil Départemental de Lozére

Sébastien BONNEFQY, Directeur des Ressources Humaines, Ville de Toulouse
et Toulouse Métropole

Vincent DELIVET, Directeur, CH de Brive, Délégué régional FHF Aquitaine Limousin
Poitou-Charentes

Dr Thierry GODEAU, Président de la Conférence Nationale des PCME, CH de La Rochelle
Annie MORIN, CISS-Délégation Languedoc-Roussillon

CLOTURE DE LA PREMIERE JOURNEE

SOIREE DU CONGRES AU DOMAINE DE VERCHANT

Inscription obligatoire. Une navette sera mise en place entre le lieu du congres
et le Domaine de Verchant.
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Vendredi 14 octobre

Accueil des participants

C9hs - 1100 IEEIE

ATELIER 1

ATELIER 2

TELE MANAGEMENT ET TELETRAVAIL : MYTHE OU REALITE ?

La transformation numérique est a ['origine de la création de nouveaux espaces
collaboratifs de travail. Lhdpital n'échappe pas au phénoméne de développement
du travail a distance et la mise en place des groupements hospitaliers de
territoire va renforcer son intérét. L'apparition du télétravail dans le code du
travail date de 2012 et sa réglementation dans la fonction publique est
encore plus récente. Ses impacts sur les organisations de travail méritent
accompagnement et mises en garde.

Romain JACQUET, Directeur Général Adjoint, CHU de Nimes

De l'expérience a la pérennisation du télétravail au Conseil
Départemental de |'Hérault

Georges PASTORET, Directeur de la Mission Diversité et Egalité des Chances,
Conseil Départemental de I'Hérault

Télétravail et hopital a I'aube des GHT : perspectives et limites

Loic DELASTRE, Directeur des Ressources Humaines, CH de Compiegne-Noyon
Rodrigue ALEXANDER, Directeur de la performance, du contréle de gestion et
du systeme d'information, CH de Compiégne-Noyon

Télétravail : prévention des risques par le management
Anne-Catherine DELAVELLE, Médecin du travail, CHU de Reims

MANAGEMENT ET EQUIPES TERRITORIALES :
QUELS ENJEUX ? QUELLES VISIONS ? QUELLE GOUVERNANCE ?

La mise en ceuvre de la coopération entre établissements de santé publics,
dans le cadre des groupements hospitaliers de territoire, génére des évolutions
organisationnelles et managériales.

Les directeurs, les responsables médicaux, soignants, administratifs, techniques
sont chargés de relever le défi posé par les enjeux importants de la réforme...
tout en exprimant des inquiétudes sur Iimpact de celle-ci sur leur projet
professionnel, liées aux changements des conditions d'exercice de leurs
missions et fonctions, de leur niveau de responsabilité, des lieux décisionnels...
Comment concilier cette ambition collective et les aspirations professionnelles
des responsables ?

Quelles approches managériales sont de nature a renforcer la motivation
professionnelle, a apporter de la valeur ajoutée par la mutualisation de
compétences, d'expertise...?

Alain GUINAMANT, Directeur, CH de Carcassonne

Gouvernance partagée ou gouvernance intégrée ?
L'expérience de la CHT Atlantique 17
Pierrick DIEUMEGARD, Directeur, CH de Rochefort et de Marennes

Sisyphe heureux ? La logique de groupe vue par un directeur adjoint
David CUZIN, Directeur Adjoint, Directeur Qualité Usagers, CHT Atlantique

Quelle implication du corps médical dans le management pour faire
aboutir un péle des urgences dynamique sur le territoire landais ?
Dr Jean FABRE, Responsable des Urgences, CH de Dax

Dr Guillaume LIEGEQIS, Responsable des Urgences, CH de Mont-de-Marsan

Quel management des chefs d'établissement pour favoriser I'émergence
d'un péle de cardiologie inter établissements quand les acteurs ne
sont pas préts ?

Christian CATALDO, Directeur, CH de Mont-de-Marsan

Jean-Pierre CAZENAVE, Directeur, CH de Dax
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Vendredi 14 octobre

9h15 - 1h00 JEENEE

ATELIER 3

ATELIER 4

LA RECHERCHE - INNOVATION EN MATIERE |
DE GERONTECHNOLOGIE ET SES IMPACTS METIERS

Les nouvelles technologies de I'information et de la communication peuvent
étre des outils d'innovation organisationnelle trés intéressants pour assurer
un accompagnement global des probléemes de santé et de I'autonomie des
patients dgés ainsi qu’une prise en charge pluridisciplinaire a I'hépital, en
institution ou a domicile, intégrés au parcours de la personne éagée.
Cela implique aussi des adaptations professionnelles et de nouvelles collaborations
ville / hépital ou inter hospitalieres.

Véronique DEMAISON, Directrice, EHPAD de Couzeix, Nieul et Panazol

Prévention des chutes graves en EHPAD : impacts organisationnels
et économiques de la technologie par caméras intelligentes
cryptées LCS EDAO - Projet TELEHPAD au CHU de Limoges

Structuration de la télémédecine géronto-préventive a domicile
et en EHPAD au CHU de Limoges : impact des projets ic@re et
GERONTACCESS sur |'organisation au CHU

Philippe VERGER, Directeur de la politique gérontologique, CHU de Limoges

Pr Thierry DANTOINE, PUPH en médecine interne, gériatrie et biologie du
vieillissement, CHU de Limoges

AVANCEES : OPTIMISER ET PROFESSIONNALISER LES
COMPETENCES AU SERVICE DES PROJETS TERRITORIAUX

Du rapport BERLAND aux dossiers de coopération professionnelle jusqu’aux
pratiques avancées, les différentes expériences mettent en évidence
I'indispensable ouverture vers les expertises paramédicales pour performer
les filiéres de soins. La coopération médico-soignante dans les dossiers de
coopération avec transfert de compétences était précurseur de ce besoin
de construire des filieres fluides, souples pour le patient et les organisations
hospitaliéres. Les programmes d'éducation thérapeutique, les filiéres
ambulatoires ou de cancérologie sont renforcés dans leur efficacité grace aux
paramédicaux en poste de coordination ; les postes de paramédicaux experts
en pratiques avancées articulent les consultations intermédiaires dans un suivi
thérapeutique. De cette fagon aussi les projets territoriaux pourront s'appuyer
sur ces expériences pour mailler et articuler les parcours de soins des usagers.

Stéphane MICHAUD, Président de I'Association Francaise des Directeurs des
Soins, Directeur des soins, Coordonnateur Général, CH de Niort

Les coopérations professionnelles au service du parcours de santé :
contexte, analyse et perspectives

Pilar VERDONCQ, Directrice des Soins, DGOS - Ministére des Affaires Sociales et
dela Santé

L'éducation thérapeutique a I'échelle d'un territoire :

I'espace de collaboration professionnelle soignant-soigné par excellence
Patrick LARTIGUET, Ingénieur Education Thérapeutique du Patient, chargé de mission
SETSO (Société d'Education Thérapeutique Sud-Ouest), Plan ARS Développement
Education Thérapeutique du Patient en Languedoc-Roussillon-Midi-Pyrénées

Perspectives de pratiques avancées appliquées a la coordination
des parcours de santé

Nadia PEOC'H, Directrice des Soins, CH du Val d'Ariége, chercheur associé a
['Université Jean Jaurés de Toulouse

Stéphane PIERREFITTE, Directeur d'Hopital, Etablissement Public de Santé
Maison Blanche
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9h15 - 11h00 LNIRIS

IN(SR[S: &R PSYCHIATRIE ET SANTE MENTALE A LA CONQUETE
D'ESPACES DE COLLABORATIONS INNOVANTES

La loi de santé réintroduit et réaffirme la notion de territorialité dans le systeme
de santé. Fort de leur expérience des soins hors les murs, les établissements
publics assurant les soins en psychiatrie, partent a la conquéte de nouveaux
espaces collaboratifs sanitaires, médicosociaux et sociaux et l'illustrent a travers
trois communications.

Philippe BANYOLS, Directeur, CH de Thuir

Initier, promouvoir et fédérer la recherche en santé mentale a travers
la démarche inter hospitaliére portée par FERREPSY

Catherine PASQUET, Directrice, CH Gérard Marchant de Toulouse

Francois OLIVIER, Praticien hospitalier, CH de Montauban

La réhabilitation psychosociale, vecteur de liens entre sanitaire et

médicosocial
Dominique FIARD, Praticien hospitalier, CH de Niort

La coopération comme facteur de sécurisation du circuit du
médicament

Carole GLEYZES, Directrice de |'Action Territoriale, des Finances et de la
Communication, Administratrice du GCS Pharmacoopé, CH de Thuir

Sylvie COLOMES, Praticien hospitalier en pharmacie, Chef de Service, GCS
Pharmacoopé, CH de Thuir

11h00 - 11h30 EEIES

11h30 - 13h00 - Xeq ¥/ \1}1S
David GRUSON, Délégué Général de la FHF

Déjeuner

CLOTURE DU CONGRES
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» Informations pratiques

LIEU DU CONGRES

O Le Corum Palais des Congres
Esplanade Charles de Gaulle
34000 Montpellier
Tél. 04 67 61 67 61

ACCES AU CONGRES

O Accés voiture :
Direction Montpellier
Centre Historique — Le Corum
Parking payant souterrain : 2 entrées
500 places

O Accés tram :
Lignes 1-2-4, arrét « Corum »

O Acceés piéton :
Entrée des bureaux via
I'Esplanade Charles de Gaulle - cété sud
Entrée niveau 0 : cté ouest au niveau des déposes des bus / accés Crowne Plaza
Entrée niveau 1 : cOté est

O Taxi :
Borne d'appel téléphone taxi aéroport : 04 67 20 65 29
Groupement aéroport taxis Méditerranée : 04 30 96 60 00
Autre groupement taxis aéroport Montpellier : 07 81 46 58 77

TRANSPORT

O En train
Venir depuis la gare TGV Montpellier - St-Roch
Tramway lignes 1, 2 et 4 (3 stations) - 10 min a pied
Des coupons de réduction SNCF sont a votre disposition sur demande par mail a I'adresse suivante :
info@comm-sante.com

0 En avion
Venir depuis I'aéroport
Navette Aéroport - ligne 120 — descendre a I'arrét « Place de I'Europe »
Bénéficiez de tarifs préférentiels avec Air France et KLM Global Meetings.
Code Identifiant : 28345AF - Lieu de |'événement : Montpellier — France - Validité du 08/10/2016
au 19/10/2016
Connectez-vous sur www.airfrancekim-globalmeetings.com
Conservez le justificatif qui sera joint a votre billet électronique.

HEBERGEMENT

O Une liste d'hétels situés a proximité du congres est a votre disposition sur le site internet du congrés,
rubrique infos pratiques
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Accédez directement au site internet du congrés en scannant ce QR Code

Ou en vous connectant sur : www.congres-interregional-fhf.com

Congrés organisé par : f

COMM Sanié « pamis s BORDEAUX COMM Santé

76, rue Marcet Sembat - 33323 BEGLES Cedex - Té, 33 (005 57 97 1919
Découvrez nous sur | wiww.comme-sanie.com
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