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Assemblée Générale de la SFGG 

6 octobre 2009 - CAP 15 Paris - 3, quai de Grenelle - 75015 PARIS 

 

 

 

 

 

Ordre du jour 

1- Rappel des objectifs stratégiques 

2- Rapport moral du président  et du bureau - Jean-Pierre AQUINO 

a. Contribution aux plans de santé publique et orientations nationales 

b. Point MobiQual 

c. Informations statutaires  

d. Un conseil scientifique structuré, très actif et la reconnaissance de l’expertise 

gériatrique - Gilles BERRUT 

e. De nouveaux groupe de travail 

f. Et l’ouverture aux métiers du médico-social 

g. Place aux sociétés régionales, filiales et associations 

h. Une communication mieux structurée et élagrie 

3- Bilan financier - Olivier MICHEL 

4- Bilan Paris 2009 - Bernard FORETTE 

5- Perspectives : Plan d’action IAGG/OMS/SFGG - Gilles BERRUT 

6- Elections au CA et résultats du scrutin 

7- Adhésion de nouveaux membres 

8- Nice 2010 

9- Questions diverses 

a. EUGMS 

b. Le congrès de la SFTAG 

c. Les régionales de gérontologie  

d. Questions diverses 
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Ouverture de l’assemblée générale : 18h50 

 

1- Rappel des objectifs stratégiques - Jean-Pierre AQUINO 
Après avoir remercié les membres de leur présence, le président JP AQUINO rappelle les objectifs 

stratégiques définis pour la mandature 2008-2010, à savoir : assurer une veille réglementaire et 

politique, une veille scientifique (mission du conseil scientifique) et la poursuite de l’émergence de 

groupes de travail ; créer les conditions d’une synergie avec les métiers du médicosocial et du 

social ;conforter la politique de communication, tant auprès des sociétés régionales que des 
membres ; poursuivre la politique d’ouverture à l’international : IAGG,UEMS-GMS, EUGMS et au 

plan national vers les sciences humaines et les sciences sociales ; faire une vraie place à la FFAMCO 

et aux directeurs d’établissements dans nos instances ; asseoir la Mission de service public 

largement initiée avec MobiQual ; développer des actions communes entre SFGG, CPGF, CNEG et 

SNGC. 
 

2- Rapport moral du président de la SFGG - Jean-Pierre AQUINO 

Le président mentionne que ce rapport moral est un rapport de mi mandat : un an s’est passé depuis 

sa prise de fonction et, bien que le temps passe vite eu égard aux objectifs fixés, le travail accompli a 

été conséquent, la charge de travail croissante en raison des sollicitations de plus en plus 

nombreuses. Il tient à souligner le rôle et l’efficacité de la délégation générale. 

a. Contributions aux plans de santé publique et orientations nationales 

Sur le plan stratégique, les contributions de la SFGG aux différents plans de santé publique et 

orientations nationales dans lesquelles la SFGG a été impliquée ont été et sont conséquentes et de 

qualité. Pour mémoire :  

•••• Plan Alzheimer  

o DGAS : participation de membres à la rédaction du cahier des charges relatif aux PASA et 

UHR 

o RPC ANESM : « L'accompagnement des personnes atteintes d'une MA en établissement 

médico-social » (février 2009) 

o RPC  HAS : Prise en charge des troubles du comportement perturbateurs » (2009) 

o RPC HAS : Dispositif d’annonce du diagnostic de MA et apparentée  

o RPC HAS : Prise en charge des aidants dans la MA  

•••• Filière AVC : Marc VERNY qui a associé Patrick DEHAIL, Jean-Luc NOVELLA et Philippe CHASSAGNE 

•••• Conseil National de l’Urgence Hospitalière (Armelle GENTRIC) 

•••• Plan cancer 2009 

o Plusieurs membres de la SFGG ont rédigé un travail dont la synthèse a été adressée au Pr 

GRÜNFELD pour être intégré dans les propositions du plan cancer 

•••• Plan « bien-vieillir » 

•••• Plan qualité de vie des maladies chroniques ; axe éducation thérapeutique 

•••• Plan douleur 2006-2010  avec les outils du programme national MobiQual 

•••• Plan soins palliatifs 2008-2012 : MobiQual 

•••• Circulaire DHOS du 15 juillet 2009: thèmes prioritaires de formation pluri annuelle pour les 

établissements relevant de la fonction publique hospitalière : les outils MobiQual soins palliatifs 

et bientraitance y sont inscrits 
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•••• Mesures « bientraitance » du cabinet Létard : MobiQual 

 

Sur le plan organisationnel et administratif : 

•••• Tarification à l’activité en SSR : travaux de préfiguration conduits par l’ATIH avec une 

participation des membres du groupe de travail T2A (Marie-Pierre HERVY, Marie-Dominique 

LUSSIER, Olivier MICHEL, Olivier GUERIN) 

•••• Mission confiée à Nathalie MAUBOURGUET par le cabinet LETARD sur le rôle et les missions du 

médecin coordonnateur, la qualité des soins en EHPAD 

•••• Mission confiée à Pierre-Jean LANCRY : sur la réintégration des médicaments au budget des 

EHPAD : la SFGG a été sollicitée pour la rédaction d’ordonnances type dans les 20 principales 

pathologies rencontrées : ces travaux seront suivis d’une validation par la HAS. Les membres de 

REGATES ont été sollicités pour ce ordonnances avant relecture par le CS. 

 

Force est de constater que, d’année en année, la reconnaissance de l’expertise gériatrique se 

consolide. Pour preuve la HAS qui sollicite de plus en plus souvent la SFGG pour lui demander des 

experts dans des groupes de travail ou de lecture sur des sujets typiquement gériatriques ou en 

rapport avec la gériatrie.  

 

b. Point MobiQual - Geneviève RUAULT 

Une reconnaissance nationale qui ne fait que croitre  
•••• « Opération bientraitance » du secrétariat d’état à la solidarité : mesure 6 confiée à la SFGG : 

former 100% des cadres des EHPAD à une culture de la bientraitance (outil bientraitance qui a 

intégré la recommandation « bientraitance » de l’ANESM) 

•••• Le plan de développement des soins palliatifs 2008-2012 qui fait état de la participation au 

développement de la culture palliative dans les USLD et les hôpitaux locaux (Axe 1 - mesure III) et 

à la mise en œuvre d’actions de formation des personnels des structures médico-sociales (Axe 2 

– mesure XII) en citant nommément l’outil MobiQual « Soins palliatifs » 

•••• La circulaire DHOS du 15 juillet 2009 relative aux axes de formation prioritaires des personnels 

des établissements relevant de la fonction publique hospitalière sur le thème « Soins palliatifs » 

et « bientraitance ». 

 

Un réseau constitué de diffusion 

•••• La constitution d’un « réseau qualité MobiQual » sur le plan national : des expériences 

d’utilisation remarquables ; un suivi de l’appropriation des thématiques au sein de chaque 

établissement (questionnaires PRE / POST) ; des partenariats avec les groupes, fédérations et 

fondations nationales ; à partir de 2010 : les premières réunions d’étape du programme 

•••• Une information régulière sur l’état d’avancement du programme auprès de l’ensemble des 

acteurs institutionnels concernés (national, départemental, régional) lors de journées, colloques, 

congrès et assises nationaux (congrès mondial de gériatrie, congrès SFAP, assises AGHL, JIQHS) et 

dans la presse spécialisée (Revue de Gériatrie, Revue Hospitalière de France, etc.) 

•••• Depuis 2007 : 22 régions investies ;Plus de 9 000 outils diffusés  
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MobiQual actuellement : 4 outils (dépression, soins palliatifs, douleur et bientraitance) et l’outil 

« douleur et bientraitance SSIAD et domicile » est en cours d’expérimentation dans la région 

Champagne-Ardenne.  

 

Les priorités et perspectives de développement : 

•••• Poursuivre le financement public du programme : les outils douleur, bientraitance, soins 

palliatifs sont arrivés à la fin de leur financement dans le cadre du plan douleur 2006-2010, une 

suite est prévue pour l’outil dépression mis en place plus tardivement), le plan soins palliatifs 

2008-2012 devrait financer à hauteur de 250000 euros (financement fléché) mais à ce jour ce 

n’est pas fait. La CNSA devrait financer la suite du programme mais la convention reste à définir 

et des questions demeurent quant au financement de la réédition des outils (la CNSA souhaite 

que les outils soient vendus aux établissements, les cabinets santé et secrétariat aux ainés 

souhaitent la poursuite de la gratuité). 

•••• Renforcer et entretenir les liens avec les institutions nationales : Ministère de la Santé, 

Secrétariat d’Etat aux Ainés (DHOS, DGS, DGAS), CNSA, ANESM 

•••• Poursuivre la promotion de l’EPP et assurer la continuité DPC en lien avec le CPGF 

•••• Adapter les outils existants et en élaborer sur d’autres thématiques majeures 

o la nutrition et l’alimentation chez le sujet âgé 

o la maladie d’Alzheimer 

o les infections nosocomiales 

 

Bilan : une action de santé publique en forme de défi, reconnue et attractive : des 

demandes quotidiennes qui vont croissant , un réseau de qualité grâce à l’action du coordinateur 

national et de la délégation générale. Mais : une action en attente de continuité de financement. 

 

c. Informations statutaires - Marie-Pierre HERVY 

La SFGG compte 1190 membres. 

En 2009, 188 personnes ont demandé à adhérer à la SFGG mais le CA n’a retenu que 183 

candidatures (les personnes n’ayant pas été acceptées n’ont pas été parrainées par un membre du 

CA) qui seront présentées au vote de l’AG. 

Le bureau s’est réunit 12 fois (réunions téléphoniques la plupart du temps et 1 séminaire CA et CS du 

12 mars 2009). 

 

d. Un Conseil scientifique structuré, très actif et la reconnaissance de 

l’expertise gériatrique - Gilles BERRUT 

Le CS compte une vingtaine de membres et 2 commissions ont été créées :  

•••• commissions de validation des experts et personnes ressources (Joël ANKRI, Sylvie BONIN-

GUILLAUME, Olivier HANON, Claude JEANDEL, Marie-Dominique LUSSIER, Jacques TRETON) 

•••• commission de labellisation en vue du parrainage d’actions ponctuelles par la SFGG (Joël 

BELMIN, Isabelle BOURDEL-MARCHASSON, Armelle GENTRIC, Nathalie MAUBOURGUET, François 

PUISIEUX) 

Ces commissions se sont révélées très actives avec des réponses aux sollicitations dans les 8 jours.  
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Un conseil scientifique très impliqué dans la vie de la société , permettant la diffusion des 

connaissances: 

� Comité scientifique  de la Journée SFGG du 7 juillet 2009 : élaboration du programme 

� Comité scientifique de la journée FMC du 6 octobre 2009 : élaboration du programme 

 

Expertise gériatrique : 

• Désignation d’experts/personnes ressources et participation aux travaux de la HAS, 

AFSSAPS, (Cf. RPC citées par JPA ) 

• Partenariats :  

o Congrès sommeil Marseille juin 2009, Lyon 2010 

o 4e congrès animation en gérontologie, 25-26 novembre 2009  

o Congrès unités Alzheimer, décembre 2009 

o 5e journées nationales EPOG, Lille 18-19 septembre 2009 

o Réunion de Royaumont sur Vitamine D, juillet 2009 

o Colloque franco vietnamien Hanoi, 16-17 novembre 2009 

o Congrès SFTAG à Troyes,18-19 novembre 2009 

• Lors du séminaire de mars, le CS a défini des thèmes de travail : 

o Maladie d’Alzheimer et troubles apparentés 

o Fragilité 

o Bientraitance 

o Médicaments 

 

e. De nouveaux groupes de travail 

• Groupe Sommeil du sujet âgé - Fannie ONEN et Hakki ONEN (congrès sommeil du sujet âgé : 

Marseille, Lyon) 

• Groupe infections du sujet âgé, intergroupe SPILF/SFGG - Gaëtan GAVAZZI (régionalisation 

de l’action et étude sur les infections urinaires diligentée auprès des membres de la SFGG) 

• Groupe SFGG/SFSP qui est en cours de constitution sur le thème large de la prévention : 

responsables JP AQUINO/ F. BOURDILLON 

 

f. Et l’ouverture aux métiers du médico social 

•••• Création du Groupe des directeurs de CLICs et réseaux gérontologiques (initiative Fédération 

nationale des directeurs de CLICs et réseaux gérontologiques) - Richard Pierre WILLIAMSON : 

groupe de travail avalisé par le CA du 5 octobre 

•••• La journée francophone SFGG  du 7 juillet 2009 dans le cadre du congrès mondial a fait place aux 

sociologues, économistes de la santé, ANESM, psychologues, philosophes 

•••• Congrès international francophone (9e CIFGG) de Nice 2010 présidé par Alain FRANCO et co 

organisé par notre société : les thèmes retenus sont : 

o Thérapeutique en gériatrie  

o Gérontechnologies avec l’aspect technologie et fonction 

o Méditerranée et Gérontologie et amitié des peuples 

 

g. Place aux sociétés régionales, filiales et associations 
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� Place aux sociétés régionales dans la vie de la société et en témoigne leur présence, 

descriptif et coordonnées dans l’agenda 2009 diffusé fin octobre et sur le site en cours de 

refonte 

� Participation du Président aux congrès des sociétés régionales : certains déplacements n’ont 

pu se faire : Martinique par exemple en raison du report de date, mais J-P. EMERIAU y a 

représenté la SFGG 

� Place aux filiales dans la Newsletter 2 

� De nouvelles sociétés qui rejoignent la SFGG en qualité de filiales avec l’aval du CA du 5 

octobre : 

� Société régionale de gériatrie et gérontologie Nouvelle Calédonie 

� Association gérontologique Corse  

 

h. Une communication mieux structurée et élargie 
� Newsletters : 2 Newsletters ont été éditées et diffusées depuis le début du mandat et une 

troisième est à paraitre en novembre, consacrée aux groupes de travail et à leurs travaux 

� Des éditoriaux dans la revue de gériatrie 

� La refonte du site de la SFGG (Marie-Pierre HERVY, Geneviève RUAULT, Hélène BOUVIER) : 

actuellement, un site internet difficile à utiliser tant pour le consulter que pour le nourrir. Un 

cahier des charges a été élaboré et un appel d’offre lancé. La société de Francis CHOUQUET 

(WhyDot) et Thibault NINOVE a été retenue. 

 

Propositions de page d’accueil du site au vote de l’assemblée générale : l’AG s’est exprimée en faveur 

de la page d’accueil suivante : 
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L’AG est invitée se prononcer sur le rapport moral du président  

Le rapport moral du président est approuvé à l’unanimité.  

 

3- Bilan financier – Le trésorier Olivier MICHEL 

Le trésorier présente le bilan 2008, établi avec le cabinet comptable, et remis en séance aux 

membres de l’AG (validé la veille par le CA) : 
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Principales ressources  

 
 

 
Bilan 2008 et solde total  
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Le résultat de l’exercice 2008 est d’environ 9000€, bénéficiaire. Les prévisions pour 2009 sont 

optimistes, en raison du meilleur recouvrement des cotisations et surtout en raison des résultats du 
congrès mondial, dont le trésorier rappelle que le boni de liquidation de GMP 2009 sera partagé 

entre IAGG et SFGG. 

 

Rapport du commissaire aux comptes - M. CHOUKROUN 
Le commissaire aux comptes donne lecture de son rapport : les comptes excèdent de 9 669,77€. Il 

certifie que les comptes annuels sont sincères et réguliers sans réserve.  

Rapport spécial : aucune convention entre les membres du CA et des sociétés parties prenantes n’a 
été portée à la connaissance du commissaire aux compte. 

 

Les membres de l’AG sont appelés à se prononcer sur le bilan financier 

Le bilan financier du trésorier est adopté à l’unanimité.  

 

4- Bilan Paris 2009 - Bernard FORETTE 

Bernard FORETTE rappelle que le congrès partait avec un vent défavorable (crise, restrictions 

budgétaires etc.). Une réunion, tenue en 2008, établissait plusieurs scénarii : le budget atteignait son 

équilibre avec 3000 inscriptions. Le congrès a accueilli 6000 personnes, soit 2000 participants de plus 

que lors du congrès de Rio en 2005. 

Bilan inscriptions : plus de 6000 participants, 1350 gériatres et gérontologues français.  

Communications : 196 sympos soumis soit 803 communications orales ; 10 keynotes ; 288 

communications orales libres dans 48 sessions ; 2 sessions late breaking news ; 1 workshop ; 2416 

posters ; 19 sympos satellites. 

Sur le plan financier, le boni de liquidation (provisoire) devrait être au moins de 600 000€ réparti à 

parts égales entre l’IAGG et la SFGG. 

Depuis le 5 juillet, le siège de l’IAGG se trouve à Toulouse et l’IAGG est présidée par Bruno VELLAS.  

Bernard FORETTE remercie toutes les personnes qui ont participé au succès de ce congrès. Les 

membres de l’AG saluent le travail accompli depuis 2001 par Bernard FORETTE, et lui rendent 

hommage pour ce succès  

 

5- Plan d’action IAGG/OMS/SFGG - Gilles BERRUT 
� Propositions du président de l’IAGG Bruno VELLAS, acceptées par l’executive board et John 

BEARD (OMS) ainsi que par le CA de la SFGG 

� 4 thèmes de travail dont l’objectif est de rédiger des recommandations internationales , 

plans de formation etc. : 

o Recherche et qualité des soins en EHPAD (juin 2010) 

o Prévention de la MA chez les PA (fin 2010 Genève OMS) 

o Accès à l’innovation et recherche clinique pour les PA fragiles (2011) 

o Droit des personnes âgées dans le monde 

• Chacun des 3 premiers thèmes fera l’objet d’un Workshop aux standards de l’OMS (premier 

draft en amont, une dizaine d’experts, en présence d’environ 10 participants « critiques ») 

selon le calendrier indiqué ci-dessus. Bruno VELLAS souhaite un responsable SFGG par 
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thème : Gilles BERRUT sur le thème de la fragilité. 

• Budget à prévoir: 40 000 euros par workshop, répartition 50% IAGG, 50% SFGG. 

A noter : la possibilité de recueillir des financements complémentaires.  

Pour le président du CS, Il s’agit d’un travail prioritaire pour le conseil scientifique de la SFGG. 

 

6- Elections au CA et résultats du scrutin - Marie-Pierre HERVY 

4 candidatures reçues pour 4 postes à pouvoir.  

374 votants 

367 votes exprimés 

Les 4 candidats sont réélus 

•••• Jacques GAUCHER 

•••• Régis GONTHIER 

•••• Olivier HANON 

•••• Laurent TEILLET 

 

7- Adhésion de nouveaux membres - Marie-Pierre HERVY 
La liste des demandes d’adhésion a été remise aux membres de l’AG.  

183 demandes d’adhésion ont été validées par le CA du 5 octobre. 

La liste est soumise (vote bloqué) au vote de l’AG.  

Les 183 postulants sont admis par l’assemblée générale à l’unanimité. 

Une notification de leur adhésion leur sera adressée.  

 

8- Nice 2010 - Gilles BERRUT 

Le 9ème CIFGG, présidé par Alain FRANCO se tiendra à Nice du 19 au 21 octobre 2010 et intègrera les 

30èmes journées annuelles de la SFGG. Le CIFGG est co-organisé par la SFGG, l’IGAM et l’AIFGG.  

Les thèmes principaux de ce congrès sont : 

• Thérapeutique en Gériatrie (responsables Olivier GUERIN et Gilles BERRUT)  

• Méditerranée et Gérontologie (responsable Jacques RIBIERE) 

• Gérontechnologies (responsables Alain FRANCO et Patrick MALLEA) 

Les pays francophones intéressés notamment dans la région méditerranéenne, le Moyen Orient ou 

partout sur la planète se joindront aux pays francophones « traditionnels » (Belgique, Suisse, 

Québec, France) organisant d’année en année ce congrès. 

Le comité d’organisation et le CS du congrès ont déjà commencé à travailler.  

Gilles BERRUT souhaite activer des groupes de travail pour présenter des travaux de la SFGG sous 

forme de posters lors de ce congrès.  

 

9- Questions diverses 

a. EUGMS - Geneviève RUAULT 

Alain FRANCO a été élu, en qualité de représentant de la SFGG à l’executive board de l’EUGMS et 

Hubert BLAIN au full board. Alain FRANCO présente ses excuses ,il ne peut être présent aujourd’hui 

car venant d’être élu président du centre national de référence des technologies pour le maintien à 

domicile, son emploi du temps est très chargé. 
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Les propositions d’échange avec l’EUGMS : 

• Echange d’informations concernant les congrès et mise en ligne sur le site de la SFGG un lien 

permanent avec l’EUGMS 

• Proposition de travaux suite au congrès de Glasgow du mois de septembre 2009 sur les soins 

palliatifs : création d’échanges 

Envoyer le compte rendu de la réunion de l’EUGMS. 

 

b. Le congrès de la SFTAG - Jean-Pierre AQUINO 

Le congrès se tiendra les 18 et 19 novembre 2009 à Troyes. L’annonce de ce congrès est sur le site de 

la SFGG. 

 

c. Les régionales de gérontologie - Jean-Pierre AQUINO 

Ce sujet a été discuté lors du CA. Jean-Pierre AQUINO, en lien avec Claude JEANDEL, président du 

CPGF, ont rencontré Trilogie, qui organise les régionales de gérontologie. La demande formulée à 

Trilogie est celle d’un portage scientifique par les sociétés régionales, faisant l’objet d’une convention 

à l’exemple de la convention qui lie la SFGG et le LEN pour les journées de gérontologie pratique, 

congrès piloté par Marc VERNY.  

 

d. Questions Diverses 

• Une réunion du CA renouvelé est à prévoir rapidement : Un des objets de cette réunion sera 

de pourvoir au remplacement (à titre provisoire jusqu’en fin de mandat du bureau actuel) du 

poste de secrétaire générale jusqu’à présent assuré par Marie-Pierre HERVY, démissionnaire 

car elle rejoint au 1er novembre 2009 le pôle « pratiques professionnelles » de l’ANESM.  

Jean-Pierre AQUINO tient à préciser qu’à regret, il a accepté cette démission et salue le 

nouveau challenge que s’est fixé Marie-Pierre HERVY.  

 

• Les publications issues des groupes de travail seront mises en ligne sur le site internet de la 

SFGG. L’accessibilité à ces publications sera plus simple.  

Il n’est pas prévu d’accès protégé au site de la SFGG sauf pour les comptes rendus du CA, du 

CS et du bureau avec une forme d’intranet pour ces groupes précis. 

 

 

Clôture de l’assemblée générale : 18h50 


