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Le PARI de l’innovation
UN DISPOSITIF DE REPÉRAGE ET D’ACCOMPAGNEMENT 

PERSONNALISÉ DES TRAVAILLEURS INDÉPENDANTS LES PLUS 
FRAGILES, ÂGÉS DE 60 À 80 ANS.

Pascal PERROT         – Directeur de Programme, 

Médecin Conseil National RSI

Patricia MOLL – Chef de Projet National
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PARI: OPTIMISE LA PERFORMANCE PUBLIQUE3

PARI: UN PROJET INNOVANT2

PARI: EVOLUTIF ET REPRODUCTIBLE4

• OBJECTIF
• ORIGINE DU PROJET
• UNE METHODE EFFICIENTE

• VALORISATION DES DONNEES
• PARCOURS COORDONNES ET PERSONNALISES
• CIBLAGE ET OUTIL PERTINENTS
• REDUCTION DES DEPENSES PUBLIQUES

• PERSPECTIVES
• INNOVATION A COÛT REDUIT

Programme D’Actions pour une Retraite Indépendante

INTRODUCTION1

• CONSTAT
• CONTEXTE / HISTORIQUE
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CONSTAT

INTRODUCTION

1 personne sur 5 âgée de+60 ans 45% des dépenses de santé pour les +60ans

x3 

Parmi elles: 10% sont dépendantes Dépenses des personnes dépendantes 3x 
plus élevées que celles des personnes 
autonomes
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CONTEXTE / HISTORIQUE

INTRODUCTION

Les travailleurs Indépendants

Bases de données 
(santé, retraite, ASS) 

Expérimentation en local

+   PRO_ACTIFS + EFFICIENT

L’utilisation du fond d’action social

Une prise de conscience

A typicité

Aides partielles

Une mine d’or

Positive
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OBJECTIF

ENJEUX

• CIBLER avec pertinence les assurés à risque de dépendance

• REDUIRE les dépenses de santé:

OBJECTIF

• DETECTER les fragilités pour mieux anticiper la perte d’autonomie en coordonnant 
les réponses au besoin sous forme de parcours de santé  

PARI – Un Projet Innovant
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ORIGINE DU PROJET

PARI sort des principes classiques de prévention liés à la pathologie

Analyse complète de ses assurés

Pour les accompagner dans l’évolution de leur vie

Et répondre au risque de perte d’autonomie

PARI – Un Projet Innovant
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CHOIX d’UNE METHODE EFFICIENTE

Mode ‘Start-up’

Petite équipe efficiente

Atypique au RSI

Cycle de décision et de 

développement très court

Expérimentation de 10 caisses

Cout de développement faible

PARI – Un Projet Innovant
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VALORISATION DES DONNEES

Indicateurs primaires

Indicateurs 
Composites

Transform
ation

Extractti
on

pondérati
on

INDICATEUR FRAGILITE

Santé Retraite Economique Aides Sociales

Expertise 
pluridisciplinaire

Information 
pertinente

Détection de 
marqueurs

Risque
Faible

Risque
moyen

Risque
Fort

Risque
Avéré

Segmentation

Données 
brutes

PARI – Optimise la Performance Publique
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Médical

Prévention
/Ateliers 

Social

CMU

Bilan EGBD

Bilan Médical

Bilan Dentaire

Parcours Pouvoir d’achat Actif

Parcours Reste à Charge

Parcours Poursuite d’activité

Maintien à Domicile (financière)

Précarité Energétique

Maintien à Domicile (technique)

Maintien à Domicile (humaine)

Maintien du lien social (autonomie)

Maintien du lien social (isolement)

Aides aux aidants

Régularisation CMU/ACS

En lien avec le 
Médecin Traitant 

En articulation 
avec PAERPA

PARCOURS COORDONNES ET PERSONNALISES

Mieux Connaitre nos assurés

Offre de services attentionnée

PARI – Optimise la Performance Publique
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97%
92%

85% 87%

3%
8%

15% 13%

75%

80%

85%

90%

95%

100%

105%

PARI1 PARI2 PARI3 PARI4

Risques PARI selon l'ASS-
2015

Inconnus de l'ASS Connus de l'ASS

Aller au-devant des travailleurs indépendants qui n’osent pas entamer des 
démarches et leur proposer une offre ciblée, adaptée et individualisée

85% de la population ciblée inconnus de l’ASS

une démarche proactive permettant d’identifier, en amont, les plus 
fragiles 

Un outil d’aide à la décision et une équipe pluridisciplinaire

PARI – Optimise la Performance Publique

CIBLAGE et OUTIL PERTINENTS
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Le taux estimé théorique 

de 5% en risque de perte 

d’autonomie est confirmé

le taux de 40% d’adhésion à PARI valide la pertinence

du questionnaire;

Le taux d’adhésion

s’accroit avec l’âge 

sur une population d’assurés plus 

masculine, le taux de réponses des 

femmes est légèrement plus élevé

PARI – Optimise la Performance Publique

REDUCTION DES DEPENSES PUBLIQUES (analyse sur 10 caisses)

Les parcours proposés sont principalement d'ordre social (46%), 

médical (40%), administratif (10%) et autres (4%);
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PERSPECTIVES

FORMATION

GENERALISATION TOUTES 
CAISSES

PARTENARIAT AVEC LES ARS, SIGNATURES DES 
CONVENTIONS

MISE EN ŒUVRE DE L’EVALUATION 
IRDES

EVALUATION DU MODELE – AFFINER LES RESULTATS MODELE

Fin 2016

2017

2017

2017

2018

PARI – Evolutif et Reproductible
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PARI – INNOVATION A COÛT REDUIT

PARI – Evolutif et Reproductible

PARI inscrit dans la COG RSI 2016-2019  (fiche N°4, action 
8.1)

La GENERALISATION à l'ensemble des caisses du RSI et 
l’INDUSTRIALISATION du processus (janv.2017) sont les 
témoins de la PERENNITE de cette action. 

La ROBUSTESSE de son modèle de ciblage et la FLEXIBILITE 
de ses outils permettent son évolution avec peu de 
contraintes

généralisation aux professions libérales

Le RSI a déjà signés DEUX CONVENTIONS avec les 
ARS afin de compléter l’offre de services aux assurés 
et a la volonté de l’étendre à toutes les ARS.

Tout organisme gérant l'ensemble des données 
santé, retraite et d'actions sociales, comme la MSA 
par exemple, est en capacité d'appliquer le dispositif 
PARI. 

Pour les autres organismes il conviendrait de 
construire un dispositif qui récupère et croise les 
données pour générer un indicateur de fragilité. 

AU RSI PARTENARIAT


