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Le CDPH reçoit des subventions du Département américain de la santé et des services sociaux (U.S. 
Department of Health and Human Services), Secrétaire-adjoint pour la préparation et les interventions 
(Assistant Secretary for Preparedness and Response, ASPR), Programme de préparation des hôpitaux 
(Hospital Preparedness Program, HPP).  
 
Le CDPH et ses partenaires du système de santé réalisent les travaux du HPP grâce à la Coalition des 
soins de santé locale (Health Care Coalition), la Coalition du système de santé de Chicago pour la 
préparation et les interventions (Chicago Health System Coalition for Preparedness and Response, 
CHSCPR), qui est constituée d’hôpitaux, de services de santé publique, de services médicaux d’urgence 
(emergency medical services, EMS), du Réseau des maladies rénales en stade final (End-Stage Renal 
Disease Network, ESRD), des soins de longue durée et bien d’autres. La structure de la Coalition permet 
un fonctionnement qui prend en charge l’ensemble des besoins de tous les partenaires au sein du 
système de mise en œuvre des soins de santé de Chicago. La CHSCPR a organisé ses travaux autour 
de plusieurs comités et sous-comités, dont la plupart reflètent les capacités de l’ASPR HPP. Chaque 
comité est présidé/coprésidé par des représentants des hôpitaux, de la santé publique, de l’EMS ou 
d’autres agences partenaires, qui veillent à la réalisation des travaux pour atteindre l’objectif de satisfaire 
toutes les exigences et attentes de l’ASPR HPP, pertinentes à chaque comité. 
La CHSCPR s’efforce de renforcer les capacités du système de mise en œuvre des soins de santé de 
Chicago dans le cadre des quatre compétences de préparation et intervention pour les soins de santé : 
 

 la Fondation pour la préparation médicale et des soins de santé (Foundation for Health Care and 

Medical Readiness) ; 

 le Coordinateur des interventions médicales et de soins de santé (Health Care and Medical 

Response Coordinator) ; 

 continuité des prestations de services de santé ; 

 crise médicale. 

Quelques activités liées aux capacités identifiées sont notamment : 

 les systèmes de communication interopérables ; 

 la disponibilité/le suivi des lits ; 

 le système d’urgence pour l’inscription avancée des professionnels de santé bénévoles 

(Emergency System for Advance Registration of Volunteer Health Professionals, ESAR-VHP), 

connu en Illinois sous le nom d’Illinois aide (Illinois Helps) (http://www.illinoishelps.com) ; 

 l’évaluation médicale/s’abriter sur place (Shelter in Place) ; 

 la planification d’un autre site de prise en charge ; 

 le développement des ressources (PPE, produits pharmaceutiques, fournitures, équipements) ; 

 le développement du corps des médecins réservistes ; 

 l’éducation et la formation à la préparation [Système national de gestion des incidents (National 

Incident Management System), Système de commandement des interventions (Incident 

Command System)] ; 

 les exercices, évaluations et rapports post-action/plans d’amélioration ; 

http://www.illinoishelps.com/
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 la crise médicale (service des brûlés, pédiatrique/néonatal). 

 
Cliquez ici pour plus d’informations à propos de la CHSCPR, la Coalition du système de santé de 
Chicago. 
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