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Groupe de travail : Accès aux droits et aux soins 
CR de la rencontre du 28/09/10 

 
 
Présents : F.GAL (Le Refuge), J.DON (CORUS), O.FOURCADE, L.FEVE, Stagiaire MDM, P.ANDRE 
(MDM) 
 
Excusés : R.LEPLANT 
 
Contenu 
 
CR Rencontre à la CPAM le 21/09/10 (Mme Barthelemy, Mme De Louvrier, Mme Sorbs, Mr Lopez) avec  

C.Marchand, L. Feve (MDM), E.Schwartztenruber (Pôle Santé Publique Mairie), J.Don (Corus), P.André (Collectif  

Santé Précarité Montpellier). 

 
a) AME 

a1)  Justificatif  de domicile 
 
2 justificatifs étaient requis (hébergeur, et quittance) ± pièce d’identité selon l’interlocuteur au 
guichet. 
Justification / CPAM / NPAI (N’habite pas à l’adresse indiquée) 
Justificatif  / Collectif  = difficultés d’accès /AME 
 
Accord en réunion = tous les organismes agrées / AME (Corus, CCAS, AS de secteur) et  
CMU pourront simplement fournir la déclaration de l’hébergeur, sans la quittance, ni la pièce 
d’identité.  
 
Impact : Pour L.Feve, il y avait beaucoup de soucis / quittance et la pièce d’identité = moins de 
frein/AME.  Au moins 5/mois posait soucis à MDM, avec impact secondaire sur CORUS, car 
demande de domiciliation nécessaire.  
 
Pas d’ouverture / démarche spontanée du patient / CPAM / quittance et pièce d’identité 
 
a2) Justificatif  de séjour  pour l’AME 
 
Situation préalable =  document attestant présence  mois par mois sur les 3 derniers mois, si le 
passeport avec visa d’entrée  ne pouvait  être fourni.  
 
Accord = pour les personnes adressées par  un service social, une preuve de séjour de plus de 3 
mois et moins de 12 mois suffira à la CPAM. 
 
Impact :  

- Pour Laurence, la loi dit document de plus de 3 mois, avancée, mais incomplète. 

- Impact positif  pour 4/12 AME demandées par MDM, à évaluer pour la PASS, peu de 

demandes à CORUS 
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a3) Pas de modification de délai de remboursement  via AME sécurisée  
 
 Démarche de sécurisation  pour éviter la fraude, avec photo, plastification et retrait à la CPAM 
par la personne  bénéficiaire. 
 
Invitation à informer la CPAM de tout refus de soins , via la déclaration écrite détaillée du 
patient .  
 
Accord =  pour accompagner le courrier d’information / AME sécurisée aux médecins, d’une 
notice d’utilisation de la transmission  électronique par mode dégradée, et d’un rappel à 
l’obligation de soins  pour tous soignants / CMU et AME.  

 
a4) Rétroactivité AME 
 
Rétroactivité non utilisée ce jour, car méconnue. 
 
Accord = Rétroactivité possible 1 mois au CHU et en ville  
 
Intérêt : en pratique, comment on fait pour les soignants et les établissements de soins privés 
 pour les rassurer sur la possibilité d’être remboursé  ultérieurement ?  
 
 1.5-2 mois attente / attestation CMU et 1 mois / AME  en moyenne. 
 

- CORUS orientation de patients en attente ouverture de droits :   10 /mois vers 

MDM et   20 vers PASS 

- MDM  20 soins gratuits pour  dossiers en cours 

- PASS : à évaluer avec eux.  

- MDM 5 demandes /mois / activer soins urgents  

- Besoin de savoir  comment se répartissent les demandes d’AME sur MTP à voir 

avec la CPAM.  

- Le Refuge : convention signée / CPAM, interlocuteur unique, délais raccourcis. 

  
A  creuser :  

- Si  dossier social complet pour ouverture AME ou CMU  adressé par service social, il 

faudrait que la CPAM puisse fournir  dans l’immédiat  un justificatif   au patient de dépôt de 

dossier complet  stipulant l’ouverture des droits AME dans 1 mois , avec rétroactivité sur le 

mois précédent. 

-  Ou /et Si  dossier social complet, il faudrait que le professionnel puisse accéder au service 

partenaire pour signaler la réalisation d’un acte  et d’une prise en charge rapide de l’AME.  

- Evaluation quantitative prospective  inter structures sur les points précédents. 

 
b) CMU 

- Une Autorisation Provisoire de Séjour  d’1 mois ouvre les droits d’ouverture 

complémentaire pour 12 mois 
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- La date de dépôt du dossier de CMUC à la CPAM  fait foi et non pas la date de traitement 

décalée de plus  d’un mois et qui remettait en cause  la validité de l’APS déposée. 

- Il n’y aura pas d’ouverture de droit immédiat/CMU, mais possibilité d’ouverture urgente  

via la convention avec la CPAM.  

 

Intérêt de pouvoir rencontrer  les autres partenaires de la convention, et de faire des 
propositions.  

o Elargissement du partenariat aux soignants libéraux 

o Intérêt de rencontres des partenaires de la convention  pour nous ajuster et vérifier 

que tous les publics soient touchés (sortants de prison, étudiants, usagers de 

drogues, demandeurs d’asile, sans papiers, personnes prostituées, VIH-VHC …, 

personnes âgées, jeunes) 

o Communication AME / soignants libéraux 

 
Depuis mai 09, c’est l’OFI qui donne le document donnant RDV à la préfecture, et ce papier  

posait  soucis à la CPAM, dixit l’OFI . Le retour de la CPAM fait penser que l’OFI demande 

finalement peu de CMU , avec une tendance forte  à orienter vers CORUS  et MDM .  

La CPAM va vérifier qu’il n’ ait pas d’obstacle interne  / acceptation du document de l’OFI , 
car tout document provenant la demande d’asile doit être acceptée. 
 
Actions : Evaluation par MDM, PASS, CORUS du nombre de personnes demandant l’asile 
accueillies pour ouverture de  CMU ., avec rencontre à programmer entre le collectif  et l’OFI, 
l’ODA, la Cimade.  

 
 

Pas de nouvelles du CHU 

Pas de réponses de la direction, ni de la CME aux courriers de juin . 
Pas de rencontre ce jour avec la PASS, avec rencontre à prévoir avec le Collectif  Santé Précarité Montpellier, en 
utilisant l’état des lieux des PASS fait par MDM au niveau national . 
Articulation interne au Collectif  Santé Précarité Montpellier (en particulier Halte Santé Solidarité) et ARS sur 
cette question nécessaire  en amont de la rencontre avec  le CHU et la PASS.  
 
 
Rencontre ARS/ DDCS par N.Molinier / Présentation du Collectif 

 
a) DDCS  Direction Cohésion Sociale 

 
Mise en place Service Information Accueil et Orientation ( SIAO), association loi 1901 
Association Gammes coordonne pour 1 an, puis passage  de relais .  
 

4 Collèges : Veille sociale, Logement durable, Logement intermédiaire et un autre. 
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Participation  Le Refuge / Logement intermédiaire  et du CA 
Participation MDM / CA et  veille sociale  
Pas de participation en son nom propre du Collectif, malgré  plusieurs sollicitations auprès de  
Mr MALLET.  
Mise en place progressive, AG prévue fin septembre, non convoquée à ce jour.   

 
b) ARS 

Le Collectif  y est représenté  par S. Touze  dans le collège n° 5. 
 
 

 
 
 
 
 
 
 


