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Convention franco- belge en matiére d'aide médicale urgente

Lormlne

Pour 'Etat Francdis, Le Ministére de la Santé et des Solidarités. Frangais

et

pour Le Royaume de Belgique, le Ministere des Affaires Socicafes et de la Santé

Vu

que les deux pays ont signé un accord-cadre de coopération, rafifie par les parlements
nafionaux le 10 mars 2005,

que les Ministres de la Santé des deux pays ont signe uh accord-cadre de coopération
sanitaire fransfrontalier, fe 30 09 2005, Intégrant les soins. dispensés dans le cadre de 'aide
médicale urgente et en altente de rafification par les parlements |

Considérant

que la coopération transfrontdliére dans le domaine de I'dide médicale urgente peut
confribuer & une amélioration de la rapidité des interventions

que les soins apportés doivent en prioité étre adaptés aux besoins du patient ef ne
dolvent pas &tre limités par les frontigres nationales ou les différences d'organisafion de

I'aicle médicale urgente ;

ont convenu ce qui sult:




. Généralilés

- Adicle 1

Définilions :

1. Service Mobile d'Urgence (& SMUR »)

Pour la Belgicque, en vertu de I'arficle 4 bis de Ja loi du 8 juillet 1964 relative & l'aide
médicale urgenie [Moniteur belge du 25/7/1964) lorsque la situattion le requiert et sur
dermnande du préposé du systéme d'appel unifié 'équipe d'infervention de la fonction
"service mobile durgence” (¢« SMUR ») de I'hépital le plus proche est tenue de se rendre &
l'endroit indiqué, d'y accomplir les actes médicaux et infirmiers urgents, le cas échéant, la
surveillance ef les soins au patient fors de son fransfert & I'hdpital .-

Le service mobile durgence est une fonction permanente dintervention médicale
urgente hospitaliere organisée par un hopital el Intégrée dans le  fonctionnement de
I cide médicale urgente pour exécuter les missions confidées parle systéme d'appel unifié.
Selon 'amété royal du 10 avrl 1995 rendant certaines dispositions de la loi sur les hdpitaux,
coordonnée le 7 aoli 1987, applicables & la. fonclion «service mobile d'urgence »
{Moniteur belge du 10 mai 1995}, celle fonction d'hopltal « vise & limiter Fintervalle
médicdl libre chez les personnes dont 'état de santé comporte une menace réelle ou
potentielle pour leur vie ou menace gravement un de leurs membres ou de leurs organes
n. La fonction ¢ SMUR» dolt assurer 24 heureg .sur 24 une permanence médicale et .

infirmiére propre.

Pour la France, le Décret no 2004-576 du 22 mal 2006 relatif & ia médecine d'urgence
modifiant le code de la santé publique {disposifions réglementaires} établit gue : « Art. R.
4123-15. - Dans le cadre de 'dide médicale urgente, la structure mobile d'urgence et de

réanimation {SMUR) mentionnée & I'arficle R. 6123-1 a pour mission :
« lo D'ussurer, en permanence, en tous lieux et prioritairement hors de I'établissement de

santé auquel il est rattaché, la prise en charge d'un patient dont I'état requiert de far;on
urgente une prise en charge médicale et de réanimation, el, le cas échéant, et aprés
régulcation parle SAMU, le fransport de ce patlient vers un établisserment de santfe.

« 20 D'assurer le fransfert enfre deux élablissements de santé d'un patient nécessifant une
prise en charge médicale pendant le frajet.

« Pour I'exercice de ces missions, I'équipe d'infetvention de la shucture mobile d'urgence
et de réanimation comprend un médecin. »

Ce décret précise (Art. R. 6123-14) que 1« L‘lmplctn’rm‘lon des SMUR mentiohnées au 2o de
larticle R. 6123-1 est déterminée par le schéma régional d'organisation sanitaire et

vennet d’'assurer la couveriure du fenitolre. »

£n outre, le Décrei no 2006-577 du 22 mai 2006 relatif aux conditions techniques de
fonctionnement applicables aux structures de médecine d'urgence et modifiant le code
de la santé publique définit Ia compasition d'une équipe d'intervention SMUR:

« At D. 4124-13. - L'équipe d'infervention de la structure mobile d'urgence et de -
récnimation comprend au molns un médecin, un infirmier et un conducteur ou pilote.

« Le conducteur remplit les conditions prévues au 1o de l'article R. 6312-7.

.
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« Le médecin régulateur de la struciure d'cide médicale urgente adapte, le cas échéant

en tenant compte des indications données par le médecin présent aupras du pdtient, la
composition de I'éguipe d'Infervention aux besoins du patient.n

2. Systéme d'appel unifié

Pour la Belgique, les « cenires du systéme d'appel unifié » remplissent la fonction de
systéme d'appel unifié : le systéme d'appel unifié est régi par 'amété royal du 2 avril 1945
déterminant les modalités d'organisation de faide medicdle urgente ef portant
désignation des communes comme centres du systéme d'appel unifié { Moniteur belge du

12 mai 1965).

bour I France, les Centres 15 rédlisent le systéme d'appel unifié. L art L 61125 du Code

de Santé Publique définit le SAMU . « le Service d'Aide Médicale d'Urgence (SAMU]
comme une unité spécidlisée dont ne peuvent disposer que les &tablissements publics et
les stablissernents privés parficipant au service public haspitafier. » Selon I'arficle L 61125
du Codé de la Santé Publique : « Ces unités disposent d'un cenire de réception et de
régulation des appels, le Centre 15. Les Centres 15 sont interconnectés avec les disposififs
de réception des appels destinés aux services de police (n°17) et aux services d'incendie

et de secours (SDIS] (n°18).

‘L SAMU est chargé :

= éj-.'d‘cs'_s'Urer une écoute médicdle permanente (centralisation des demandes de soins -
médicaux d'urgence et des renssignements d'ordre médical, anclyse des données

- recueillies) ; ~
- de déterminer ef déclencher laréponse ia mrileux adapiée & la nature des appels ;

- de s'assurer de la disponibilité des moyens d'hospitalisation, publics ou privés, adapiés & - '

1" état du patient et en respectant son {ibre choix;

- d'organiser, le cas échéant, le fransport dans un &tablissement public ou privé feisant.
appel & un service public ou & une entreprise privée de fransport sanitaire, de veiller &

I'admission du patient.

ie Décret no 2006-576 du 22 mal 2006 relalif & la médecine d'urgence modifiant le code
de la sanié publique (disposifions réglementalres) établit que « Art. R. 6123-16. - Les -
interventions des SMUR et celies des antennes de SMUR menfiohnées & Particle R, 6123-5

sont déclenchées et coordonnées parle SAMU.
« L'équipe de la structure mobile d’urgence et de réanimation informe & tout moment le
SAMU du déroulement de I'intervenfion en cours mentionnée & Varlicle R, 6123-29.» '

Ardicle 2

1. La convention a pour objectif ‘de permetire le fonclionnement d'une - cide
médicale urgente rapide, efficace et effic_:iente & la frontiére belgo-frangaise.

2. ies parlendires souhaiient apporier des 'répbhéés sfructurelles pour I‘orgdnis_é:iioh
de I'dide médicale urgente & la frontiere b’efgo_--frcmg_cisem_- : .

e




Il Inferventions respectives des « SMUR »

Article 3
1. Les« SMUR » frangalis peuveni infervenir en Belgique & la demande d'un préposé ' i
du systéme d’appel unifié belge. .. = : : o
2. Cette demande se _r'éqlise' pdr_ Pappel du. centre du systeme d'appel unifié
100/112 au SAMU cenire 15 du département frangais correspondant. :
3. Les moyens frangdis sont ulilisés pour les missions conformément & la législation .+
belge. : _ . -
Article 4

1. Lest SMUR» be!geé pewenf intervenir en France & la demande d'un SAMU centre -

15 francais. Cetle intervention doit se réaliser en conformité avec le prescrit de
'arficle 6 quater, §1e, de 'arété royal du 2 avril 1965 précité, c'est-g-dire pour
autant que le systéme d’appel unifié de la zone d'intervention du u SMUR» belge
en donne formellement I'autorisation” et qu'une’ Intervention de”ce type soit
jusiifiée par It non disponibiiité de I'équipe du service mobile d'urgence ou par.
'ampleur de I'gide & apporter. R - ol

Cette demande se réalise par I'appel du SAMU cenfre 15 au centre du systéme

2.
d'appel unifié 100/112 de la province belge _corfésbondan’re.:_
3. Les moyens belges sont utilisés pour les miSSié'r’iS‘ :é:dhfé'rrhémen"r"d' It legislation .
framcaise, S EERUTR .
Aricle 5

Les centres du systéme d'appel unifié belge et les SAMU centre15 francais tiennent & la
disposition I'un cle I'autre la liste & jour des moyens disponibles. - .

Aricle &

Les parties reconnaissent que les & SMUR » de chaque pays, ainsi que lebr éguipement,
soumis au contdle des autorités compétentes respectives, safisfont aux critéres fixés par
la 1égislation dans le cadre de la présente convention. ..~




Arficle 7

Les éguipes d’ zmerven’rson de chacune des pcrrhes confrc::cfcn’res ne peuvent exercer que
les activités pour lesquelles elles sont habilifées dans leur pays d'crigine, en cas
d'intervention ¢ la demandle de 'Etat parfendire.

IV, Responsabilité civile

Arlicle 8

Let légistation du pays ol a lieu l'intervenfion s apphque en ce qul concermela
responsabifité clvile.

V. Agrément des hapitaux

Addicle 9

1.

Le transport en ambulance, aprés prise en charge du pqheni par Ie SMUR :
s'effectue selon la légisiation en vigueur dans le pays ou se silue tsn’rerven’non

Ce transport médicalisé vers une structure hosptfqhere ne peut avoir Ixeu que vers.
un &lablissement de soins de santé aulorisé & recevolr les urgences.

vi, Com.munic‘:oﬁon

Arlicle 10

1.

Lors d'une demande d'aide médicale urgente, le SAMU centre 15 ou/et fe cenire
du systéme d’ appel unifié belge se coordonnent pour envoyer une équipe '
« SMUR » agréée, en respect de la grile de hiérarchisation des services « SMUR»
intervenants validée par les parties contractantes, selon la procédure définie eten’
conformité au systéme d'ordre dintervention prévalant dans lautre pays.

Afin de pouvelr communiquer rapidement entre eux, les SAMU et c:enires du
systéme d’appel unifie enwsc:gerﬁ des procédures opérationnelles reguileremen‘r

évaluées.

Les parfies s'engagent & uliliser les moyens de commumcahcn nécessaires pour :
garantir en tout femps la mise en ceuvre de la présente convention, notamment kl _

régquisition des moyenhs.




Arﬁcle 11 -

Les par‘ﬂes reconnaissent ' lmporfc:nce de disposer de systémes de communxccﬂ[on
interopérables.

Ardicle 12

La & gislation relative & la circulation routiére du pays ol a fleu intervention s’applique.
en est de mé&me en ce qui concerne I'ufilisaifion de sighaux priorficires lumineux &

gicoustiques.

Vill.  Disposifions finales

Arficle 13

Les moddlités de la mise en csuvre de la présente convention soni définies dans 'annexe
qui énumére I'ensemble des établissements visés par Particle ¢ {annexe 1), dans une
annexe opérationnelie {annexe 2) etles moddalités de régulation fmanc:ére font 'objet

d'une annexe spécifique (annexe 3).

Arficle 14

Les parties confractantes s'engagent, chacune en ce qui la conceme et selon ses
possibilités, & adopter, dans leur pays et dans la mesure nécessaire, en conceriation avec
les autorités compétentes, des réglemenfahons supplemenfcntres en application de a
présente Convention. : : . :

Article 15

Les parties contractantes s'engagent & participer, deux ans aprés F'enfrée en vigueur de
la présente Convention, & une évaluation de la Convention en vue de la poursuite de
Papplication des accords repris dans la présente Convention. .

Adticle 16

Une concertation annuelle aura lieu’ entre les Ministres fédéraux et réglonaux belges ™
compétents ef le Ministre frangdis de ka Santé publique ou leurs représentants, concemant
lo poursulte de |'application des accords repris dans la présente Convention, sur la base
des rapports & préparer pour la Commission mixte de I'accord cadre de coopération

saniaire franco-belge.




" Aticle 17

les Ministres belges et frangals compétents ou leurs représentants analyseront les -

eventuels problérmes structurels qui subsusierom‘ dans le cadre de Papplication de la -

présente convention.
Aricie 18

La présente Convention peut &fre dénoncée & tout moment auv moyen d'une nofification
fransmise & I'aulre parlie confractante. En cas de dénonciation, o présente Convention
reste d'application jusgu'a la fin du deuxigme mois suivant le mois durant lequel ic

nofification a eu lieu.

Ardicle 19

La présenfe Convention est soumise & approbd’non c:onformemeni‘ au dron’r de chqcune' :

des parties confractantes.

Les parties contractantes se mettent mutuellement au fdi’r par écrit, de I'qchévemem des o
procédures requises pour ' entree en vigueur de la presenfe Convention. :

Lo présente Convendion enfrera en vigueur !e premler jour du froisiéme mols suwanf lq'- -

date de la dernfere notification mentionnée au detxiéme alinda.




EN FOI DE QUQO, les soussignés, dumen’r habllités & cet effe? par leurs Gouvemements _
respechifs, ont signé la présente Convention.

FAIT en cing exemplaires, & TOURNAI Le 20 Mars 2007,

Pour |I'Efat Frangals, ‘

Par diélégation du Ministre de la Santé et des Solidarités,
Monsieur Dominigue Deroubaix, Directeur de I' ARH Nord-Pas-de-Caldls

k__'f\(m

Pour te Royaume de Belgique,

otte, Ministre des Affalres Socidles et de la Santé

Mensieur Rudy D




