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Contrat Local de Sante

2022 /2027
Ville de Montpellier




AXE 1 : Faciliter I'accés aux soins et a |'offre de santé — offre de soins de premier recours

AXE 1 : Faciliter I'accés aux soins et a I'offre de santé - offre de soins de premier recours

INTITULE DE L'ACTION

FICHE ACTION 1-2:
Accompagner le développement
de I'offre de soins non
programmeés en articulation avec
la mise en ceuvre du Service
d’Accés aux Soins (SAS)

OBJECTIFS OPERATIONNELS PORTEURS

Contribuer au développement d’'une offre de soins de proximite,
adaptée aux besoins du territoire, tenant compte des dynamiques
partenariales locales

g o . . ) CLS/ARS /| CPAM [
Repérer les territoires sur lesquelles I'offre de soins est insuffisante ; CPTS / URPS /
Promouvoir les modes d’exercice coordonné aupres des

. , ORDRES [ CPTS
professionnel-les s de santé (actuel-les et futur-es) ;
Identifier et mobiliser les professionnels sensibilisés et volontaires ;
Soutenir, informer et orienter les collectifs porteurs de projets.
Faciliter I'accés aux soins, aux droits et a I'offre de santé des
. ARS /CHU [ URPS /
populations CPTS
Apporter une premiére réponse aux demandes de soins
Repositionner les services d'urgence dans leurs missions premiéres
Contribuer a la diffusion d'informations relatives a la santé et a I'offre
de soins de premiers recours auprés de la population
Contribuer a la diffusion d'informations relatives a I'offre globale CLS

d'accompagnement (santé, social, éducatif, etc.) auprés des
professionnels issus de ces divers champs




Soutenir la création de structures d’exercice coordonné de proximité (centres de
FICHE ACTION N°1-1 santé -CDS-, équipes de soins primaires —ESP-, maisons de santé pluriprofessionelles
-MSP) dans les quartiers les moins dotés et les quartiers politique de la ville

Typologie de I'action Nouvelle action (I Action expérimentale X Renforcement d’une action existante

Axe stratégique du CLS AXE 1: Faciliter I'acces aux soins et a I'offre de santé - offre de soins de premier recours
o Contribuer au développement d'une offre de soins de proximité, adaptée aux besoins du
Objectifs spécifiques territoire, tenant compte des dynamiques partenariales locales

En lien avec les acteurs du territoire, et notamment les Communautés
Professionnelles et Territoriales de Santé - CPTS :

o Repérer les territoires sur lesquelles I'offre de soins est insuffisante ;

¢ Promouvoir les modes d'exercice coordonné aupres des professionnel-les s de santé (actuel-les
et futur-es) ;

o |dentifier et mobiliser les professionnels sensibilisés et volontaires ;

e Soutenir, informer et orienter les collectifs porteurs de projets.

Objectifs opérationnels

CLS : ARS Occitanie — Ville de Montpellier
Porteur (5) CPTS / CHU / CPAM

ARS Occitanie

FORMS

URPS

CDOM34

, Contrat de Ville

Partenaire (s) CHU de Montpellier

Facultés de Médecine et d'Odontologie
CPAM de I'Hérault

Instituts de formations médicales et
paramédicales.

Portage

MSP

, CDS
Operateur (s) CPTS

Professionnels de santé libéraux

¢ Veille et repérage des projets

e |dentification et analyse des besoins (actuels et a venir)

Réle de la coordination du CLS ¢ Veille al'adéquation des objectifs des projets avec les besoins identifiés
Identification et impulsion des partenariats locaux

e Orientation vers les dispositifs d'accompagnement et de soutien

e Suivi et valorisation

¢ Mobilisation des différentes ressources d'aides a I'installation

Déclinaisons opérationnelles de la fiche-action

Mener un état des lieux de I'offre Description et objectifs Partenaires Moyens Calendrier
existante de soins de premier opérationnels | mobilisables prévisionnel
recours, la démographie médicale




et les freins a I'accés aux soins

ARS Occitanie

Accompagner le développement

(données
internes,

o Identifier et évaluer 'offre de soins recours 1er trimestre
dans les grands quartiers et les QPV éventuel au 2023 : partage
delaville CREAI-ORS)  |des objectifs /

o Identifier et analyser les principaux Service éléments de
besoins en matiére de santé et les  |CPAM cartographie  [cadrage
freins a I'acces aux soins;; CREAI-ORS de la Villede  [2°™ trimestre

e Déterminer les zones géographiques [CPTS Montpellier 2023:
les moins dotées en tenant compte  |[Universités Service Réalisation du
des futures évolutions CHU statistique de |diagnostic
démographiques I’ARS 3¢ trimestre

®  Produire une cartographie Occitanie 2023:

*  Organiser le suivi et la mise a jour des Unité Science |Rendu et
éléments observées des Données |partage

du CHU
Données
CPAM
Description et objectifs Partenaires |Financements | Calendrier

opérationnels

et moyens
mobilisables

prévisionnel

e Proposerle CLS comme porte
d'entrée pour les collectifs
porteurs de projet.

e Orienter les collectifs porteurs
de projets vers les différents
espaces ressources et
dispositifs d’'accompagnement

) . \ e Informer et éclairer sur les Contrat de
de l'offre de soms coordqnnee , démarches et les ressources . ille
dans les quartiers les moins dotés possibles éRSSOcotame ANRU Sur toute |a
et les quartiers politique de la ville Travailler 3 la production d'un PT ARS : Aidesa  ldurée du CLS
s . o FORMS . .
référentiel conditionnant l'installation
I'attribution d’aides de la FORMS
collectivité Guichet CPTS
e  Mobiliser les différentes
ressources d’aides a
I'installation (Exonérations
fiscales, Mises a disposition de
locaux, aides incitatives a
I'installation, opportunités de
locaux, notamment dans le
cadre de 'ANRU, etc.)
Description et objectifs Partenaires | Financements et Calendrier

Produire et diffuser un guide local
de I'offre de soins coordonnés a
destination des professionnels de
santeé (actuels et futurs)

opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
URPS
Présenter et promouvoir les Ordres Ville de e ame
e , : , . Diffusion 3
différents modes d’exercice Facultés de Montpellier imestre
coordonné médecine FORMS .
Présenter pour chacun des modes  [Et Guichet CPTS 4

d’exercice coordonné, les étapes de

d’odontologie




Organiser un webinaire "offre de
soins coordonnés"

construction du projet Instituts de
Présenter, pour chacun des étapes  [formation
projet les ressources et les médicaux et
dispositifs d’'accompagnement paramédicaux
Diffuser ce guide aupres des FORMS
professionnels de santé actuelset  |CPTS
futurs
Description et objectifs Partenaires Financements et Calendrier

®  Présenter, pour chacun des étapes
projet les ressources et les dispositifs
d’accompagnement

*  Animerun espace d'échanges,
apporter des éclairages

d'odontologie
IFSI

IFMK

FORMS

CPTS

Guichet CPTS

opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
®  Présenter et promouvoir les
iy , . URPS
différents modes d'exercice
, Ordres
coordonné .
. Facultés de

®  Présenter pour chacun des modes édecine

d'exercice coordonné, les étapes du Faculté Budget CLS éme trimestre

projet FORMS N

2024

Public visé

O Jeunes enfants (0 a 6 ans)
O Enfants (7a 11ans)

[0 Adolescents (12 a 15 ans)
(Jeunes Adultes (16 a 25 ans)
[J Adultes (26 a 65 ans)

[ Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

Médical

Social

Parameédical

* Préciser si professionnels :

De la prévention et de la promotion de la santé
[ De I'éducation/la formation
[ De la culture/Loisirs

[ Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

O Commune
O Quartiers :
QPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUICINON
Si oui, de quelle nature ?

O Participation a la gestion de I'action

Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
O Participation a I'organisation de I'action
O Participation a la direction des activités prévues

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer 'accés a l'information
et aux droits ?

OUICINON

Si oui, de quelle nature ?

O Information des usagers

O Accés aux droits des usagers

I Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

coordonnés"

Nombre et qualité des partenaires mobilisés sur la création du guide

Nombre et qualité des partenaires mobilisés sur I'organisation de la conférence "offre de soins




Indicateurs de résultat :

Nombre et qualités des intervenants a la conférence "offre de soins coordonnés"
Nombre et qualité de projets d’exercice coordonné mis en place sur le territoire

Déterminants de santé visés

Systéme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

[ Efficacité et sécurité

Modes de vie

O Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation dalcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

[ Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

[0 Acceés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et
éducatifs, alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

U Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

LI Pouvoir d'agir (autonomisation)
0 Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[ Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 1-2

Accompagner le développement de I'offre de soins non programmeés en articulation avec la
mise en ceuvre du Service d’Accés aux Soins (SAS)

Les soins non programmeés sont définis comme ceux devant répondre a une urgence
ressentie, mais ne relevant pas médicalement des services d’urgence et ne nécessitant
pas une prise en charge par les services hospitaliers d’accueil des urgences. Ces soins non
programmes justifient d'une prise en charge dans les 48 heures.

Typologie de I'action

Nouvelle action [J Action expérimentale [ Renforcement d’une action existante

Axe stratégique du CLS

AXE 1: Faciliter I'accés aux soins et a I'offre de santé - offre de soins de premier recours

Objectifs spécifiques

e Faciliter I'acces aux soins, aux droits et a |'offre de santé des populations
e Apporter une premiere réponse aux demandes de soins
e Repositionner les services d’'urgence dans leurs missions premiéres

Objectifs opérationnels

En lien avec les CPTS dont les soins non programmeés font partie des missions socles, et
en articulation avec la mise en ceuvre du SAS :

e Partager un état des lieux concernant I'offre de soins non programmeés sur Montpellier

¢ |dentifier les spécificités de I'offre de soins non programmée (offre pédiatrique, prise
en charge de personnes en situation de handicap, etc.) et diffuser les informations.
e Soutenir le déploiement d'une offre de soins non programmés adaptés aux besoins locaux en
coordination avec la mise en ceuvre du SAS

e Sensibiliser les professionnels de santé sur I'importance du développement de I'offre de soins
non programmes

e Favoriser le lien ville-hopital dans I'organisation de I'offre de soins non programmeés sur le
territoire

o Renforcer I'information a destination des populations

e Ces objectifs opérationnels viseront en priorité les professionnels de santé et les patients.

En ce qui concerne I'articulation avec le SAS, le CLS pourra étre sollicité pour participer
aux travaux de mise en place du SAS, notamment pour développer la mise en relation
des professionnels, faire remonter et relayer les besoins du SAS et des professionnels,
et communiquer auprés de la population.

Porteur (s) CLS : ARS Occitanie — CHU - Ville de Montpellier

ARS Occitanie

CPTS

URPS

. CDOM34

Partenaire (s) CHU de Montpellier
FEHAP

FHP

CPAM de I'Hérault

Professionnels de santé libéraux (CPTS notamment)

, Etablissements hospitaliers
Operateur (s) ARS Occitanie




Role coordination

Veille et repérage de I'offre de soins non programmée
Identification et analyse des besoins (actuels et a venir)

Mobilisation des acteurs

Animation d'espaces de dialogue et de médiation entre acteurs de la santé
Promotion des outils d’orientation et des dispositifs de régulation
Suivi et accompagnement du déploiement de cette offre de soins
Coordonner la production et la diffusion d’outils de sensibilisation des populations

Déclinaisons opérationnelles de la fiche - action

mobilisables

Description et objectifs Partenaires Moyens Calendrier
opérationnels mobilisables prévisionnel
ler trimestre
2023 : partage
o Identifier et évaluer I'offre de soins . des objectifs /
. ARS Occitanie aléments de
non programmés dans les grands
. . (CREAI-ORS)
vartiers de la ville cadrage
d CREAI-ORS Service °
Mener un état des lieux de I'offrede|*  Identifier et analyser les principaux CPAM artographie de la 2eme
soins non programmés / besoins en mati’ére d'offre de soins CPTS Ville de trimestre
permanence des soins non programmes URPS Montpellier 2023
*  Repereretanalyserles . . [Universités Service statistique Rgahsatpn du
comportements des patients relatifs CHU de I'ARS Occitanie [di@gnostic
a I'accés aux soins non programmes FEHAP Unité Science des 3éme
(Enfonction notamment des FLp Donnéesdu CHU _ [trimestre
périodes calendaires et des zones 2023 ;
géographiques) Rendu et
partage
Description et objectifs Partenaires Financements et Calendrier
opérationnels IS prévisionnel
mobilisables
o Développer une cartographie de
I'offre de soins non programmés
o Etudier I'opportunité de mise en Ville de
place d'outils partagés au service des [CPTS Montpellier
Développer la lisibilité de I'offre de professionnels de santé CPAM Guichet CPTS
$0ins non programmes o Soutenir I'vtilisation d'outils adaptés |ARS Occitanie  |ARS Occitanie 3™ et 4™
et coordonnés (annuaire, plateforme |Acteurs de la CPAM trimestre
de prise de rendez-vous, etc. médiation sociale [Direction 2024
o Renforcer la lisibilité de 'offre de et de la médiation [Proximite
s0ins non programmeés (campagne  [sanitaire citoyenneté de la
T . Ville
de communication, actions de
sensibilisation des acteurs de terrain,
etc.)
Description et objectifs Partenaires Financements et Calendrier
Sensibiliser les pUblICS opérationne|s moyens prévisionne|




Créer et diffuser un guide de I'offre

. , CPTS
de soins non programmés
e Relayerles campagnes de CPAM
ARS Occitanie

sensibilisation du non-recours
systématique aux urgences
Mobiliser les espaces de proximité et

Acteurs de la
meédiation sociale
et de la meédiation

de médiation o
. . , sanitaire
Organiser une demi-journée de .
D L Conseils de
sensibilisation a destination des .
quartier

acteurs de terrain

ARS Occitanie
CPAM

Service
Communication
de la Ville de
Montpellier

3éme et 4éme
trimestre
2024

Public vise

[ Jeunes enfants (0 a 6 ans)
[ Enfants (7a 11ans)

Médical
[ Adolescents (12 a 15 ans) L
; O Parameédical
XlJeunes Adultes (16 a 25 ans) }
[ Social

Adultes (26 a 65 ans)
Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

* Préciser si professionnels :

[ De la prévention et de la promotion de la santé
[ De I'éducation/la formation
[ De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :

Commune

Territoire d'intervention U Quartier :
OQPV:
Calendrier prévisionnel
0 OUITOONON

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

Si oui, de quelle nature ?

I Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
0O Participation a I'organisation de 'action

O Participation a la direction des activités prévues

[ Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer 'accés a l'information
et aux droits ?

OUICINON

Si oui, de quelle nature ?
Information des usagers

O Accés aux droits des usagers
I Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Pertinence de |'état des lieux réalisé

Nombre et qualité des partenaires mobilisés sur la lisibilité de I'offre

Nombre et qualité des partenaires mobilisés sur la campagne de sensibilisation

Indicateurs de résultat :

Pertinence des outils réalisés

Nombre de personnes sensibilisées




Déterminants de santeé visés

Systéme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

O Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

Efficacité et sécurité

Modes de vie

O Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

00 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et
éducatifs, alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

U Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

LI Pouvoir d'agir (autonomisation)
[0 Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[ Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N°1-3

Accompagner le déploiement des outils d’identification, d'information et

d’orientation vers I'offre de soins de premier recours

Typologie de I'action

Nouvelle action I Action expérimentale X Renforcement d'une action existante

Axe stratégique du CLS AXE 1: Faciliter I'acces aux soins et a I'offre de santé - offre de soins de premier recours
o Contribuer a la diffusion d'informations relatives a la santé et a I'offre de soins de premiers recours
o aupres de la population
Objectifs spécifiques e Contribuer a la diffusion d'informations relatives a I'offre globale d'accompagnement (santé,

social, éducatif, etc.) aupres des professionnels issus de ces divers champs

Objectifs opérationnels

usagers

Mettre en réseau les acteurs (professionnels de santé, du social, de I'accés aux droits)
Recenser les outils et les espaces supports de partage d'information
Adapter les outils aux besoins des populations et des professionnels du territoire

Diffuser l'information (newsletter, brochures, site internet, etc.) auprés de professionnels et des

o Mobiliser les espaces de médiation (conseil de quartier, conseils citoyens, Maisons pour Tous,
centres sociaux, etc.) pour relayer les informations en santé et faire remonter les besoins de la

population et des professionnels

Portage

Porteur (s)

CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier

Partenaire (s)

CAF
CPAM
URPS

Préfecture (Délégués du préfet)

Universités

Montpellier Méditerranée Métropole (Direction du
Développement économique — Service Politique de la

Ville)

Ville de Montpellier (Direction proximité citoyenneté)

Role coordination

Identification des besoins

Mobilisation et mise en réseau des acteurs

Recensement des outils et des espaces supports de partage d'information
Veille et adaptation des outils aux besoins du territoire
Animation du travail collectif de création et/ou d'adaptation d’outils de communication

Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action

Etudier la possibilité de développer
une plateforme numérique

Description et objectifs

Partenaires
opérationnels

Moyens
mobilisables

Calendrier
prévisionnel




Montpellier Santé
Identifier les besoins spécifiques
auxquels cet outil pourrait répondre
q. . P . P , ARS Occitanie
Mobiliser les professionnels de santé, |CHU CPAM
du social, ainsi que les populations URPS Service
dans un groupe de travail dédié CPAM S
7 . . communication
Repérer, évaluer et analyser les outils  [Conseils de e la Ville
similaires développés ailleurs quartier Direction du
(benchmark) Conseils citoyens .
e . . Systeme 2024
Recenser les différents outils et Montpellier Information de
espaces supports de partage Méditerranée la Ville
d'informations et d'orientation qui Métropole Direction
pourraient étre articuler et (service Politique Foximité
coordonner sur cette plateforme de la ville) P! ,
. L . citoyenneté de
Etudier la faisabilité technique et la Ville
économique de la mise en place d'une
telle plateforme
Description et objectifs Partenaires | Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
CHU
CPAM
URPS
CPTS
pCTEUETETIBE Créer et diffuser des outils de Conseils de
communication et de promotion de communication arand oublic quartier
R Créer et diffuser%n uiZe d'utilisation Conseils citoyens - Service
Montpellier santé " g Montpellier Communication [4*™ trimestre
Mobiliser et former les espaces de L , .
L s Méditerranée de la Ville de 2024
proximité et de médiation . .
. Métropole Montpellier
Former les acteurs de terrain a . "
R (service Politique
I'vtilisation de la plateforme .
de la ville)
Direction
proximité
citoyenneté de la
Ville
O Jeunes enfants (0 a 6 ans)
O Enfants (7 3 11 ans) * Préciser si professionnels :
[0 Adolescents (12 a 15 ans) 'F\)AEd'Ca,Id. |
XlJeunes Adultes (16 a 25 ans) S?)E?:I]e ca
Public visé Adultes (26Aa ?5 ans) De la prévention et de la promotion de la santé
Personnes agées (>65 ans) De I'éducation/la formation
Professionnels* De la culture/Loisirs
[ Autre (Précisez) : O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
OQPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUITINON

Sioui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
O Participation a I'organisation de I'action

O Participation a la direction des activités prévues

[ Participation a la gestion de I'action




O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
ameéliorer 'accés a I'information
et aux droits ?

OUITINON

Sioui, de quelle nature ?
Information des usagers

Accés aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :
Réalisation d’une étude de besoin.

Indicateurs de résultat :
Reéalisation d'une étude de besoin.

Déterminants de santeé visés

Systéme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

[0 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

[ Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

[0 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

O Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[0 Niveau de revenu
O Niveau d’'éducation

Autre(s) :




AXE 2 : Améliorer le bien-étre dans une vision globale de la santé, physique, sociale et psychique
— Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique -
Santé mentale

AXE 2 : Améliorer le bien-é&tre dans une vision globale de la santé, physique, sociale et psychique -
Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique- Santé mentale

INTITULE DE L'ACTION OBJECTIFS OPERATIONNELS PORTEURS

- Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique
- Mettre en ceuvre une observation en santé mentale

FICHE ACTION 2-1: - Faciliter I'accés aux soins psychiatriques et la continuité des soins cls
Mettre en place un Conseil - Favoriser l'insertion sociale et |a pleine citoyenneté des usagers
Local en Santé Mentale (CLSM) - Lutter contre les stigmatisations et les discriminations en santé
mentale
- Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique
- Sensibiliser le public aux questions de Santé mentale
- Informer, a partir du theme annuel de la SISM, sur les différentes
FICHE ACTION 2-2: approches de la Santé mentale
Promouvoir les Semaines - Rassembler par cet effort de communication, acteurs et spectateurs
d’Information en Santé des manifestations, professionnels et usagers de la santé mentale UNAFAM
Mentale (SISM) - Aider au développement des réseaux de solidarité, de réflexion et de
soin en santé mentale
- Faire connaitre les lieux, les moyens et les personnes pouvant apporter
un soutien ou une information de proximité
- Améliorer le repérage précoce des troubles cognitifs et du
développement chez |'enfant
- Favoriser et soutenir les liens Médecine de Ville — Hopital - Médico-
FICHE ACTION 2-3: .
Promouvoir les dispositifs de SO.C.Ia| , . , , . .
- Initier un réseau de professionnels de santé formés au diagnostic CHU / ARS / URPS

repérage précoce des troubles
de I'enfant et développer les
liens avec acteurs du territoire

précoce des troubles cognitifs et du développement chez I'enfant de o
a5 ans.

- Affiner la gradation des troubles repérés et diagnostiqués

- Améliorer I'orientation



FICHE ACTION N° 2-1

Mettre en place un Conseil Local en Santé Mentale (CLSM)

Typologie de I'action

Nouvelle action I Action expérimentale (I Renforcement d’une action existante

Favoriser I'insertion sociale et la pleine citoyenneté des usagers
Lutter contre les stigmatisations et les discriminations en santé mentale

. AXE 2 : Améliorer le bien-étre dans une vision globale de la santé, physique, sociale et
Axe stratégique du CLS psychique — Santé mentale - Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique
e Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique
o Mettre en ceuvre une observation en santé mentale
Objectifs spécifiques o Faciliter I'acces aux soins psychiatriques et la continuité des soins
L]
L]

Objectifs opérationnels

Définir les priorités d'action auprés d’une population définie localement en fonction de ses
besoins

En lien avec le PTSM 34 définir une stratégie pour répondre a ces priorités sur le plan de la
prévention, de I'acces et de la continuité des soins et de I'inclusion sociale

Développer le travail intersectoriel et le partenariat nécessaire et efficace a la réalisation des
actions définies ultérieurement

Mettre en ceuvre collectivement les actions pour répondre aux besoins

Portage

Porteur (s) CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier

Partenaire (s)

Membres du collectif local “Semaine d'Information en
Santé Mentale” (SISM)

Membres du Comité de liaison des personnes en
situation de handicap

Coordinateur.ce PTSM 34

CHU

Opérateur (s)

UNAFAM 34
CODES 34

Role coordination

Accompagner et soutenir la conduite d'un diagnostic local en santé mentale (mise a disposition
du prestataire (a déterminer) les données locales préexistantes et rassembler tous les
documents et travaux dont il a connaissance sur le territoire, soutenir et faciliter la recherche de
données, etc.)

Organisation, préparation et animation des instances qui composent le CLSM,

Construction des espaces de représentation des usagers

Mobilisation et sensibilisation de I'ensemble des acteurs concernés dans une approche large et
globale des enjeux de santé mentale

Animation d'espaces de dialogue et de médiation entre acteurs de la santé

Mise en place et animation d’espaces de concertation

Accompagner la production d'un plan d'action

Appui aux porteurs de projets

Suivi de la mise en ceuvre et de |'évaluation des projets

Communication, valorisation des projets

Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action




Description et objectifs Partenaires Moyens Calendrier
opérationnels mobilisables prévisionnel
ARS Occitanie

Rendre compte de I'état de santé
mentale des habitants de Montpellier

recours a un
opérateur : (ex:

Rendre compte de I'offre de prise en CREAI-ORS -
charge et d'accompagnement en FERREPSY /
) i . santé mentale (prévention, repérage, CODES 34—
CondIUIre un diagnostic territorial soins, rétablissements, etc.) Membres d accompagnement
santé mentale Identifier les besoins des usagers, de res v méthodologique) | semestre
leurs familles et de leurs proches collectif SISM Ou 2023
o . LS (r il :
Identifier les besoins des Sor?n(ézc;l;el des financement
professionnels de I'accompagnement spécifique dans
en santé mentale le cadre du
Recenser les ressources et actions CLS.
existantes Collectif SISM
Repérer les besoins Coordinateur
PTSM34
Description et objectifs Partenaires  |Financements et Calendrier

Identifier un plan d'actions en

opérationnels

moyens
mobilisables

prévisionnel

Organiser des temps de rencontre et
de concertation avec I'ensemble des
acteurs afin de :

Partager les éléments du diagnostic,

Ensemble des

ARS Occitanie

concertation avec les acteurs 2. . . - acteurs locaux Ville de
Identifier et hiérarchiser les principales ) . ome s
locaux L concernés parles  [Montpellier 3¢ trimestre
problématiques, . .
o o questions de santé |[CODES 34 2023
Identifier les actions a renforcer et les .
o mentale Coordinateur
nouvelles actions a mettre en place .
- o olontaires PTSM34
Prioriser les actions a mettre en place
Sur la base des productions, rédaction
du plan d'actions
Description et objectifs Partenaires Financements et Calendrier

Structurer, organiser et lancer le
CLSM

opérationnels

moyens
mobilisables

prévisionnel

Mettre en place un groupe de travail
santé mentale afin de définir la
stratégie de lancement du CLSM
Mettre en place un comité de
préfiguration du CLSM

Définir les priorités et I'organisation
du CLSM

Organiser une assemblée pléniére —
définition du plan d'actions
Organiser et animer les instances du
CLSM

Membres du
collectif SISM

ARS Occitanie
Ville de
Montpellier
CODES 34

4,5 trimestre
2023:
Lancement du
CLSM

Public visé

Jeunes enfants (0 a 6 ans)
Enfants (74 112 ans)
Adolescents (12 a 15 ans)

* Préciser si professionnels :

Médical
Paramédical




Social

De la prévention et de la promotion de la santé
De I'éducation/la formation

O De la culture/Loisirs

[ Autre (Précisez) :

XlJeunes Adultes (16 a 25 ans)
Adultes (26 a 65 ans)
Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
O QPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUITONON

Sioui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
Participation a l'organisation de |'action

Participation a la direction des activités prévues
Participation a la gestion de I'action

Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer 'accés a I'information
et aux droits ?

OUITONON

Si oui, de quelle nature ?
Information des usagers

Accés aux droits des usagers
Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :
Pertinence du diagnostic produit (données quantitatives et qualitatives recueillies)
Nombre et qualité d’acteurs mobilisés

Indicateurs de résultat :
Qualité et pertinence du plan d'action
Nombre et qualité des acteurs engagés

Déterminants de santé visés

Systéeme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique des usagers, prise en compte des conditions
sociales)

Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

[ Efficacité et sécurité

Modes de vie

O Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

00 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

] Conditions de travail

Environnement social

Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
[0 La santé dans les politiques (prise en compte des déterminants de santé dans les politiques)




Conditions socio-économiques

[0 Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :

FICHE ACTION N° 2-2

Promouvoir les Semaines d'Information en Santé Mentale (SISM)

Typologie de I'action

O Nouvelle action [J Action expérimentale X Renforcement d’une action existante

Axe stratégique du CLS

AXE 2 : Améliorer le bien-étre dans une vision globale de la santé, physique, sociale et
psychique — Santé Mentale - Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique

Objectifs spécifiques

e Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique

e Sensibiliser le public aux questions de Santé mentale

o Informer, a partir du theme annuel de la SISM, sur les différentes approches de la Santé
mentale

o Rassembler par cet effort de communication, acteurs et spectateurs des manifestations,
professionnels et usagers de la santé mentale

e Aider au développement des réseaux de solidarité, de réflexion et de soin en santé mentale

o Faire connaitre les lieux, les moyens et les personnes pouvant apporter un soutien ou une
information de proximité

Objectifs opérationnels

¢ Coordonner et animer des manifestations a destination du grand public
o Développer le travail en partenariat autour de |'organisation d'événements
¢ Contribuer a |'évaluation des actions

Portage

Pilote (s) CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier
Partenaire (s) Membres du collectif local SISM
UNAFAM
Ope CODES 34 (soutien)
perateur (s) Ville (Cohésion Sociale)
ARS (DD34)

Role coordination

e Suivi et promotion des actions organisées
¢ Mise en réseau des acteurs et partage des besoins identifiés, notamment dans les QPV
e Veille et prise en compte des projets « santé mentale » développés sur le territoire

Financements et moyens mobilisables

ARS Occitanie (CPOM régional UNAFAM et financement CODES 34)
Ville de Montpellier (Logistique, communication)

Description de I'action : les étapes

IAppropriation de la thématique de I'année

Recueillir les idées et projets d'actions des membres du collectif
Organiser et coordonner I'ensemble des actions

Communiquer et promouvoir les actions programmées

Partenaires opérationnels de I'action

Membres du collectif SISM




Public visé

O Jeunes enfants (0 a 6 ans)

Enfants (74 11ans) * Préciser si professionnels :

Adolescents (12 15 ans) g/lédicalld. I
; aramédica
XJeunes Adultes (16 a 25 ans) Social

Adultes (26 a 65 ans)
Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

De la prévention et de la promotion de la santé
De I'éducation/la formation

De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
OQPV:

Calendrier prévisionnel

Février : Bilan année N-1/ perspectives année N
Mai : Identification des actions

Juillet Ao(t : Organisation du programme
Septembre : Communication

Octobre : Réalisation

Action renouvelée chaque année.

Y-a-t-il une démarche

participative associant les citoyens
?

OUILINON

Si oui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
Participation a |'organisation de |'action

Participation a la direction des activités prévues
Participation a la gestion de I'action

Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
ameéliorer I'accés a I'information et
aux droits ?

OUILINON

Si oui, de quelle nature ?
Information des usagers

Accés aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d’évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre de réunions mises en place

Nombre et qualité des participants aux réunion de bilan et d’organisation de la SISM

Indicateurs de résultat :

Nombre et qualité des actions mises en place

Nombre et qualités des participants aux actions mises en place

Déterminants de santeé visés

Systeme de soins

O Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

O Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

00 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

O Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d’alcool, de tabac,




alimentation, activité physique, ...)
Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

I Conditions de travail

Environnement social

Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
0 Normes et climat social

Contexte économique et politique
Adaptation aux besoins de la population
I Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

O Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 2-3

Promouvoir les dispositifs de repérage précoce des troubles de I'enfant et
développer les liens avec acteurs du territoire

Typologie de I'action

Nouvelle action [J Action expérimentale [J Renforcement d’une action existante

Axe stratégique du CLS

AXE 2 : Améliorer le bien-étre dans une vision globale de la santé, physique, sociale et psychique -
Santé Mentale - Promouvoir le bien-étre et prévenir la souffrance psychique

Objectifs généraux

Améliorer le repérage précoce des troubles cognitifs et du développement chez I'enfant
e Favoriser et soutenir les liens Médecine de Ville — Hopital - Médico-social

Objectifs spécifiques

e Initier un réseau de professionnels de santé formés au diagnostic précoce des troubles cognitifs
et du développement chez I'enfant de 0 a 15 ans.

o Affiner la gradation des troubles repérés et diagnostiqués

o Améliorer I'orientation

o Améliorer la cohérence entre les différentes espaces d'intervention (repérage, diagnostic, prise
en charge)

o Réduire les délais de prise en charge

Objectifs opérationnels

¢ Identifier les espaces de prise en charge et d'accompagnement adaptés aux différents niveaux
de gradation des troubles observés

¢ Rendre ces espaces de prise en charge plus lisibles en les portant a connaissance des
professionnels du social, du monde éducatif, etc.

e Sensibiliser et former les professionnels de santé et les professionnels de I'enfance et de la petite
enfance au repérage précoce des troubles, au diagnostic et a I'orientation vers les structures
spécialisées pour la prise en charge

o Mettre en place et animer des espaces de rencontres et de travail entre professionnels des
territoires (médical, paramédical, social, prévention et promotion de la santé, éducation /
formation, etc.)

Portage

CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier
Porteur (s) CHU

Occitadys

ARS Occitanie

URPS

CPTS

Professionnels paramédicaux

DSDEN

CCAS (Programme de Réussite Educative)

Partenaire (s)

CHU (Service Psychiatrie de I'enfant et de I'adolescent
MPEA Saint Eloi)

Occitadys

Plateforme de Coordination et d'Orientation de I'Hérault

Opérateur (s)

Role coordination

¢ Mobilisation et sensibilisation de 'ensemble des acteurs concernés dans une approche large et

globale des enjeux




¢ Animation d'espaces de dialogue et de médiation entre acteurs de la santé,

¢ Promouvoir et communiquer sur les dispositifs (Projet article 51 DSPPea 34, Projet article 51
TSLA Occitadys, Plateforme de Coordination et d'Orientation TND34)

e Suivre et évaluer I'impact du CLS sur le déploiement de ces dispositifs

Financements et moyens mobilisables

Ville de Montpellier (logistique) - ARS financement des projets promus.

Description de I'action : les étapes

e Communiquer sur les dispositifs de repérage précoce (DSPPea 34, TSLA occitadys, PCO
notamment) aupres des acteurs mobilisés dans le cadre du Contrat Local de Santé
¢ Organiser une demi-journée de rencontre sur le modéle des « rendez-vous de la santé » pour
promouvoir les dispositifs en associant :
- Lesservices de I'éducation nationale ;
- Lamédecine deville;
- Lesservices jeunesse de la Collectivité.

Public vise

Jeunes enfants (0 a 6 ans) * Préciser si professionnels :

Enfants (7 a 112 ans) Médical

Adolescents (12 a 15 ans) Paramédical

(Jeunes Adultes (16 a 25 ans) Social

O Adultes (26 & 65 ans) De la prévention et de la promotion de la santé

De I'education/la formation
O De la culture/Loisirs
O Autre (Précisez):

] Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*
O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
O QPV:

Calendrier prévisionnel

4eme trimestre 2023

Y-a-t-il une démarche

participative associant les citoyens
?

O OUICONON

Si oui, de quelle nature ?

O Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
O Participation a I'organisation de 'action

O Participation a la direction des activités prévues

[ Participation a la gestion de I'action

[ Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
ameéliorer I'accés a I'information et
aux droits ?

OUILINON

Si oui, de quelle nature ?

O Information des usagers

00 Accés aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre de réunions de travail
Nombre et qualité de participants aux réunions de travail

Indicateurs de résultat :

Nombre et qualité des participants a la demi-journée de rencontre

Nombre et qualité des outils de communication développés

Déterminants de santeé visés

Systeme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

Efficacité et sécurité




Modes de vie

O Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

[0 Acces aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

O Conditions de travail / conditions d’étude

Environnement social

O Intégration sociale

U Empowerment (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[0 Niveau de revenu
[0 Niveau d'éducation

Autre(s) :




AXE 3 : Développer un environnement favorable a la santé —
Santé environnementale

AXE 3 : Développer un environnement favorable a la santé — Santé environnementale

INTITULE DE L'ACTION OBJECTIFS OPERATIONNELS PORTEURS

- Réduire les expositions environnementales aux perturbateurs

endocriniens affectant la santé humaine
FICHE ACTION 3-1

Développer un programme
d’actions de lutte contre les
perturbateurs endocriniens (PE)

- Favoriser I'adoption de comportements favorable a la santé DSPE (Ville de

- Contribuer a I'adaptation de la commande publique Montpellier)
Sensibiliser les publics les plus exposés

- Sensibiliser les personnels des ERP

- Renforcer la prise en compte des déterminants de la santé, notamment
des composantes santé-environnement dans les décisions publiques

FICHE ACTION 3-2 - Promouvoir et faciliter I'utilisation de méthodes et outils permettant
Identifier et promouvoir des d’évaluer I'impact potentiel d'un projet sur la santé des habitants DSPE (Ville de
outils d'Evaluation d'Impactsur - Proposer des recommandations sur les actions a déployer pour Montpellier) / CLS
la Santé (EIS) minimiser |'exposition a des facteurs de risques et maximiser les

facteurs protecteurs vis-a-vis de la santé et la qualité de vie des

habitants
FICHE ACTION 3-3 - Concevoir et mettre en place un outil de surveillance et d’alerte des )

B frerch DSPE (Ville de
Mettre en place d'un émissions de pollens )

Montpellier)

pollinarium sentinelle - Réduire les expositions environnementales affectant la santé humaine



FICHE ACTION N° 3-1

Développer un programme d’actions de lutte contre les perturbateurs endocriniens (PE)

Typologie de I'action

Nouvelle action O Action expérimentale [ Renforcement d'une action existante

Axe stratégique du CLS AXE 3 : Développer un environnement favorable a la santé — Santé environnementale
o Réduire les expositions environnementales aux perturbateurs endocriniens affectant la santé
humaine
o Favoriser I'adoption de comportements favorable a la santé par les habitants de Montpellier
Objectifs spécifiques Contribuer a I'adaptation de la commande publique

Sensibiliser les publics les plus exposés
Sensibiliser les personnels des ERP

Objectifs opérationnels

Actions directes auprés du grand public :

o Améliorer les connaissances de la population sur les différents types de pollution en lien avec les
PE sur le territoire et sur les possibilités d'action pour réduire I'exposition, en organisant des
actions de sensibilisation (information sur les risques et les moyens de s'en protéger, valorisation
des bonnes pratiques, renforcement de la motivation a agir, etc.)

o Mobiliser les espaces de rencontres et d’échanges entre citoyens existants

o Mettre en place d'un conseil de prévention des PE destiné a construire une stratégie
d'information spécialisée pour les femmes enceintes et les jeunes femmes qui ont un projet de
grossesse et sur le lien entre alimentation et PE

Actions sur l’environnement :

o Air: Obtenir des données quantitatives sur la pollution atmosphérique,

o Eau : Définir la concentration de pesticides dans I'eau du robinet et identifier les modalités de
réduction de cette concentration

o Alimentation : Procéder a une analyse de la qualité de I'alimentation dans les cantines (créches
et écoles)

e Etat de santé : Effectuer une veille des mesures de dosage des PE dans les cheveux d'un
échantillon représentatif de la population

Portage

Ville de Montpellier (Direction Santé Publique et
Environnementale (DSPE) — Cohésion Sociale)

ARS Occitanie

Porteur (s)

CODES 34
Partenaire (s) GRAINE Occitanie
Mutualité Francaise Occitanie

CHU

Compagnons batisseurs

ERP municipaux (Créches — Ecoles - Maisons Pour
Tous)

Associations d’'accompagnement a la parentalité
CCAS

Professionnels de santé (notamment petite
enfance et périnatalité)

Opérateur (s)

Role coordination

e Prise en considération et inclusion des démarches déja entreprises

e Accompagnement a la mobilisation des acteurs, a la définition des cibles et a I'élaboration du
programme d‘actions

o Suivide la réalisation et de I'évaluation du programme

Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action




Mettre en place la semaine de lutte
contre les polluants domestiques

-Manifestations/ateliers/animations
de sensibilisation grand public dans
toute la ville

Description et objectifs Partenaires Financements Calendrier
opérationnels et Moyens prévisionnel
mobilisables
Grand évenement de sensibilisation du
grand public, qui se déclinera en plusieurs
actions sur le territoire : CHU, professionnels
- Conférence grand public & de santé, Maisons Ville de
professionnels animée par des pour Tous, Montpellier - |2 trimestre
scientifiques et spécialistes associations DSPE (15 2023
environnementaux environnementales... |000€)

Description et objectifs Partenaires Financements Calendrier
opérationnels et moyens prévisionnel
mobilisables
Mener des actions de Formation / For]rcner.et ser|15|db|I|sertI,e gtra:jnd| pUbL'f(’ les ARS Occitanie
prfsiomes e el
. | o . > .
perturbateurs endocriniens ¢ 2SI QU g , . Mutualité Francaise . 4" trimestre
Collectivité sur les sources d'exposition - Ville de
- Occitanie . 2023
aux perturbateurs endocriniens, leurs Montpellier -
effets néfastes sur la santé et les actions DSPE (5000 €)
de prévention pour réduire les expositions
Description et objectifs Partenaires Financements Calendrier
opérationnels et moyens prévisionnel
mobilisables
. Ville de
Mener une démarche de . :
P . " IAccompagnement des créches Montpellier -
labellisation "éco creches" des o .
: 0o montpelliéraines pour la mise en place de DSPE
creches municipales . . , . o .
pratiques favorables a la santé des enfants, [Prestataire spécialisé 2024 3 2027
limitant au maximum I'exposition aux ARS Occitanie
perturbateurs endocriniens IAAP PRSE 3
(35 000 €)

Public visé

Jeunes enfants (0 a 6 ans)
Enfants (74 112 ans)

[0 Adolescents (12 a 15 ans)
[OJeunes Adultes (16 a 25 ans)
Adultes (26 a 65 ans)

O Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

Autre (Précisez) : femmes
enceintes / avec projet de grossesse

* Préciser si professionnels :
Médical

Paramédical

Social

De la prévention et de la promotion de la santé

De I'éducation/la formation
De la culture/Loisirs
O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
OQPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

CJOUICONON
Si oui, de quelle nature ?

O Participation a la gestion de I'action

O Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
O Participation a I'organisation de I'action
O Participation a la direction des activités prévues

O Participation a la mobilisation des ressources




L'action contribue-t-elle a
ameéliorer 'accés a I'information
et aux droits ?

OUICINON

Si oui, de quelle nature ?
Information des usagers

00 Accés aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre de participants aux événements organisés dans le cadre de la semaine de lutte contre les
polluants domestiques

Nombre de participants aux séances de formation et sensibilisation
Nombre de travaux d'étude [ analyse de données

Nombre d'actions mises en ceuvre sur les creches

Indicateurs de résultat :

Amélioration des niveaux de connaissances et des pratiques limitant I'exposition des publics visés
Obtention et maintien de la labellisation de la creche pilote

Diminution des sources de pollution liées aux perturbateurs endocriniens dans les autres creches

Déterminants de santeé visés

Systéme de soins

O Accessibilité (géographique, financiere, socio-culturelle, ...)

O Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

[0 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

[ Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

O Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

[0 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

O Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
[ Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[0 Niveau de revenu
O Niveau d’'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 3-2

Identifier et promouvoir des outils d'évaluation d'impact sur la santé
des politiques publiques et des projets d'aménagement

Typologie de I'action

O Nouvelle action [ Action expérimentale X Renforcement d'une action existante

Axe stratégique du CLS AXE 3 : Développer un environnement favorable a la santé — Santé environnementale
e Renforcer la prise en compte des déterminants de la santé, notamment des composantes
santé-environnement dans les décisions publiques
e Promouvoir et faciliter I'utilisation de méthodes et outils permettant d'évaluer I'impact
Objectifs spécifiques potentiel d'un projet sur la santé des habitants

Proposer des recommandations sur les actions a déployer pour minimiser I'exposition a des
facteurs de risques et maximiser les facteurs protecteurs vis-a-vis de la santé et la qualité de vie
des habitants

Objectifs opérationnel (Objectifs
concrets)

Sensibiliser les élus, les techniciens de la ville et des services associés de la Métropole sur
I'importance de la prise en compte des impacts potentiels d’un projet sur les environnements
sociaux, physiques et économiques ; et valoriser I'intérét des outils d’évaluation existants

o Répertorier, capitaliser et diffuser les expériences mises en place localement
o Développer des outils a I'usage de I'ensemble des acteurs concernés par un projet

d'aménagement permettant d'intégrer, dans les projets d'aménagement et les documents de
planification, la santé par une approche globale de I'ensemble de ses déterminants
(économiques, environnementaux et sociaux)

Associer les usagers a la démarche

Portage

Porteur (s)

CLS: ARS Occitanie - Ville de Montpellier

Ville de Montpellier (Direction de la Santé Publique et
Environnementale, Cohésion Sociale)

Partenaire (s) Montpellier Méditerranée Métropole

Ville de Montpellier (Direction de la Santé Publique et
Environnementale, Cohésion Sociale)

Opérateur (s) Montpellier Méditerranée Métropole

CODES 34
GRAINE Occitanie

Role coordination

A articuler avec la Direction de la Santé Publique et Environnementale de la Vile:

Répertorier et capitaliser les expériences locales

Rendre ces espaces de prise en charge plus lisible

Sensibiliser et mobiliser les élus et les professionnels concernés
Identification et impulsion des partenariats locaux

Mettre en place et animer des espaces de rencontres et de travail

Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action

Mettre en place d’une journée de
formation / sensibilisation sur

Description et objectifs Partenaires Moyens Calendrier
opérationnels mobilisables prévisionnel




I'urbanisme favorable a la santé et
I'évaluation d'impact en santé
o Mobilisation et sensibilisation de
I'ensemble des acteurs concernés
d CODES 34
ans une approche large et globale L
d . GRAINE Occitanie | . . i
es enjeux Montoellier Ligne financiére os
o |dentifier les cibles et les besoins omipetier CLS de la Ville b
P - Méditerranée
o Définir les objectifs .
. Métropole
e Elaborer le programme
e Communiquer et mobiliser
Description et objectifs Partenaires  |[Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
o Répertorier et capitaliser les
expériences locales
o Surlabase des expériences Montoellier
Développer et diffuser une boite a probantes et des outils CODES 34 MéditF:erranée
outils EIS méthodologiques existants envisager |GRAINE Occitanie |,
o2 U . Métropole
la constitution d'une boite a outils. ~ [Montpellier 2024
ili g Méditerrané .
o Moblhserles actgtfrs concernés pour ?dlte anée ARS Occitanie
éprouver la qualité et la pertinence  |Métropole AAP PRSE Il
des outils
o  Diffuser et faciliter I'accés et
I'vtilisation de la boite a outils.
O Jeunes enfants (0 a 6 ans)
O Enfants (7 & 12 ans) * Préciser si professionnels :
O Adolescents (12 4 15 ans) g g/ledmalld_ I
[(lJeunes Adultes (16 a 25 ans) aramedice
0 Adul 636 O Social
Sk el ultes (2 355 ans) O De la prévention et de la promotion de la santé
[ Personnes agees (>65 ans) O De I'éducation/la formation
Professionnels* O De la culture/Loisirs
Autre (Précisez) : les élus et les Autre (Précisez) : les responsables techniques des
représentants de la population. différents secteurs

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
OQPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUICINON

Si oui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
O Participation a I'organisation de I'action

O Participation a la direction des activités prévues

O Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer 'accés a l'information
et aux droits ?

OUICONON

Sioui, de quelle nature ?

O Information des usagers

O Accés aux droits des usagers

I Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels




Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre et qualité des participants a la mise en place d'actions de sensibilisation
Nombre et qualité des participants a I'élaboration de la boite a outils
Indicateurs de résultat :

Nombre et qualité des participants aux actions de sensibilisation mises en place
Qualité des actions de sensibilisation mises en place (évaluation par les participants)

Qualité de la boite a outils élaborée

Déterminants de santeé visés

Systeme de soins

O Accessibilité (géographique, financiere, socio-culturelle, ...)

O Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

[0 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

O Efficacité et sécurité

Modes de vie

O Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

O Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

O Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
LI Adaptation aux besoins de la population
Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

O Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 3-3

Mettre en place d'un pollinarium sentinelle

(Outil d'information précoce sur les allergies au pollen qui permet aux personnes allergiques de
commencer leur traitement avant ['apparition des premiers symptémes)

Typologie de I'action

Nouvelle action X Action expérimentale [J Renforcement d’une action existante

Axe stratégique du CLS AXE 3 : Développer un environnement favorable a la santé — Santé environnementale
o Concevoir et mettre en place un outil de surveillance et d'alerte des émissions de pollens
Objectifs spécifiques o Réduire les expositions environnementales affectant la santé humaine

Objectifs opérationnel (Objectifs
concrets)

¢ Mettre en place un partenariat avec un allergologue référent pour la création, le déploiement
et le suivi du pollinarium (définir les espéces a étudier, valider le protocole...)

¢ Construire un espace dédié dans un jardin, a un emplacement stratégique, ou seront cultivées
les plantes allergisantes.

o Former les jardiniers a I'observation des plantes et |'alerte du risque allergisant

¢ Organiser la gestion du pollinarium

¢ Organiser un systeme d'information des professionnels de santé et d'alerte auprés des
personnes a risque allergique.

o Evaluer Iimpact du pollinarium

Portage

Porteur (s)

Ville de Montpellier (Direction de la Santé Publique et
Environnementale)

Partenaire (s)

Association des Pollinarium Sentinelle de France
Allergologue

RNSA Réseau National de Surveillance
Aérobiologique

Opérateur (s)

Ville de Montpellier (Direction de la Santé Publique et
Environnementale)

Role coordination

Accompagner et soutenir le SCHS dans la conduite du projet
Veiller a son inscription dans les dynamiques CLS
Contribuer a I'évaluation du projet

Financements et Moyens mobilisables

¢ Ville de Montpellier DSPE (Pilotage, coordination et suivi —adhésion APF —
financement animations pédagogiques) et DPB (gestion du pollinairum et
observation

e Appel a Projet ARS Occitanie - PRSE 3

Description de I'action : les étapes

e 2024 : période de rodage
e 1% trimestre 2025 : inauguration

Public visé

Jeunes enfants (0 a 6 ans)

Enfants (7 a 11ans) * Préciser si professionnels :

Adolescents (12 & 15 ans) Médicalld. |
XlJeunes Adultes (16 a 25 ans) Pargme Ica
[ Social

Adultes (26 a 65 ans)
Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

O De la prévention et de la promotion de la santé
[ De I'éducation/la formation

[ De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
OQPV:

Y-a-t-il une démarche

O OUITINON

Si oui, de quelle nature ?




participative associant les citoyens
?

O Participation a I'analyse des besoins, au choix de |'action
O Participation a I'organisation de I'action

O Participation a la direction des activités prévues

[ Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer I'accés a I'information et
aux droits ?

OUITINON

Sioui, de quelle nature ?
Information des usagers

00 Accés aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre de personnes inscrites a la newsletter pollinarium (personnes allergiques+
professionnels de santé)

Indicateurs de résultat :

Retour des professionnels et des personnes allergiques

Déterminants de santeé visés

Systeme de soins

O Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

[ Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

[0 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

[ Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

[0 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

[J Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
[0 Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

O Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




AXE 4 : Contribuer a I'adoption de comportements favorables a la santé —

Promotion de la santé et démarches de prévention Santé

AXE 4 : Contribuer a I'adoption de comportements favorables a la santé —
Promotion de la santé et démarches de prévention Santé

INTITULE DE L'ACTION

FICHE ACTION 4-1:

Renforcer la prévention des
cancers et I'accés au dépistage
organisé des cancers

FICHE ACTION 4-2:

Contribuer a I'organisation des
actions de réduction des risques
et des dommages a destination
des usagers de drogues

FICHE ACTION 4-3:
Développer, coordonner et
renforcer les actions de
promotion et de prévention en
santé sexuelle

FICHE ACTION 4-4 :

Faciliter et soutenir I'acces des
populations a la pratique
sportive et |'activité physique -
Sport Santé

OBJECTIFS OPERATIONNELLES

Améliorer la coordination des acteurs et des actions de prévention dans
la lutte contre les cancers

Coordonner les actions de prévention et de dépistage

Projet " Dépistage du cancer du sein : Au sein des quartiers, 100% des
femmes accompagnées »

Projet "Journée santé des femmes"

Réaliser un diagnostic local sur la réduction des risques et des
dommages a destination des usagers de drogues
Définition et mise en ceuvre du plan d'actions

Créer un collectif local d’acteurs de la santé sexuelle :

- Promotion de la santé sexuelle

- Prévention du VIH et des IST, de la tuberculose et des Hépatites

- Réduction des Risques

- Lutte contre les discriminations et les violences sexistes et sexuelles
Coordonner l'offre d'actions en santé sexuelle en fonction des publics
et des besoins

Eduquer, inciter a la pratique sportive

Mobiliser et professionnaliser les associations dans le champ d sport
santé bien-étre

Aménager I'environnement pour favoriser la pratique libre de I'activités
physique

Communiquer sur I'ensemble des dispositifs favorisant la pratique de
I'activités physique

PORTEURS

CLS/CPAM/ICM [
CRCDC/LIGUE CONTRE
LE CANCER

ARS [ CLS /Groupe SOS
CAARUD AXESS

M SANS SIDA

Service des sports (Ville
de Montpellier) / CLS



FICHE ACTION N° 4-1

Renforcer la prévention des cancers et |'accés au dépistage organisé des cancers

Typologie de I'action

Nouvelle action O Action expérimentale X Renforcement d’une action existante

AXE 4 : Contribuer a I'adoption de comportements favorables a la santé — Promotion de la

Axe stratégique du CLS santé et démarches de prévention Santé
e Améliorer la coordination des acteurs et des actions de prévention dans la lutte contre les cancers
e Coordonner les acteurs locaux concernés par le dépistage des cancers en s'appuyant notamment
sur le Centre Régional de Coordination des dépistages des Cancers (CRCDC)
Objectifs spécifiques e Renforcer I'accés aux dépistages organisés des cancers et particulierement des publics les plus

éloignés des dispositifs

o Favoriser I'implication des acteurs relais locaux
e Renforcer la lisibilité des actions de prévention et de dépistage

Objectifs opérationnels

Repérer, identifier I'ensemble des actions de prévention et de dépistage mises en place sur la ville
de Montpellier (thématiques, publics, dates, lieux, etc.)

Développer et coordonner des actions collectives par I'harmonisation des différentes actions
mises en place.

Produire et diffuser des outils de communication autour de I'ensemble des actions (programmes,
calendriers annuels des actions, etc.)

e Développer des actions de sensibilisation sur les facteurs de risques et de protection
e Mobiliser les acteurs locaux

Portage

Porteur (s)

Ville de Montpellier (Cohésion Sociale)
CPAM 34

Partenaire (s)

ARS Occitanie

CPAM 34

Institut du Cancer de Montpellier (ICM)
CHU

Collectif Octobre Rose

Centre Régional de Coordination des dépistages des
Cancers (CRCDQ)

Association Montpellier-Hérault pour le Dépistage du
Cancer du Sein

Opérateur (s) Ligue contre le cancer

CHU

Professionnels de santé

Acteurs de terrain (médico-social, promotion de Ia
santé, éducation pour la santé, social, socio-culturel)
Institut du Cancer de Montpellier

Role coordination

¢ |dentification exhaustive des projets
e Soutien a I'articulation et a la coordination des projets

Veille a I'adéquation des objectifs des projets avec les besoins identifiés et la situation des publics
cibles

Identification et impulsion des partenariats locaux

Suivi et promotion des actions organisées

Recherche et mobilisation de moyens au service des actions

Soutenir « I'aller vers »

Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action




Coordonner et promouvoir les
actions de prévention et de dépistage
organisé

Description et objectifs

Partenaires
opérationnels

Financements et
Moyens
mobilisables

Calendrier
prévisionnel

|dentifier et rendre lisible I'ensemble
des actions, projets et dispositifs mis
en place en matiére de prévention et
de dépistage des cancers

Travailler I'articulation et les liens
entre I'ensemble des dispositifs dans
une approche territoriale (maillage,
accessibilité, publics spécifiques, etc.)
Réfléchir a 'opportunité de produire
des supports de communication afin
d'accroitre la lisibilité et de valoriser
les dispositifs

CRCDC

Ligue contre le
cancer

AMHDCS

ICM

Acteurs de
I'éducation pour la
santé

Fonds du collectif
Octobre Rose
Ville de
Montpellier

Dernier trimestre
2023

Production des
outils de
communication

Premier trimestre
2024 Diffusion des
outils de
communication

Mettre en place le projet :
Dépistage, au sein des quartiers
100% des femmes accompagnées

Description et objectifs Partenaires  |[Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables

o Surunquartier de la politique de la

ville, identifier I'ensemble des femmes

non a jour du dépistage du cancer du Juillet 2022 :

sein ’ N CPAM 34 allider I'offre de
*  Bloguer des créneaux de dépistage CRCDC dépistage

avec les radiologues de proximité et le Ligue contre le

Mammobile ancer Septembre
o Contacter les femmes « cibles » et leur AMHDCS CPAM 34 2022

proposer des rendez-vous Acteurs de terrain Ville de Sollicitation des
o Objectifs: sur les 5 années du CLS 100 Montpellier publics cibles et

% des habitantes des QPV contactées
et accompagnées vers le dépistage
Animer une réflexion sur la mise
en place d'une action similaire

(sanitaire, médico-
social, social,
socio-culturel)

organisation des
rendez-vous

Octobre 2022 :

en direction des hommes de plus Dépistage
de 50 ans concerné (dépistage
du cancer colorectal)
Description et objectifs Partenaires  |Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
5™ trimestre
o Journée d'information et de dépistage 2022 :
des 3 cancers (sein, col de 'utérus, CPAM 34 Mobilisation des
. colon). artenaires
Organiser et mettre en place la . ) A \ P .
) , , Cibles : femmes agées de 5o a 74.ans,  [CRCDC Programmation
journée santé des femmes sur les PP : 2
) o . bénéficiaires de la C25 Ligue contre le CPAM 34 Invitations,
quartiers politique de la ville e . . L
® Invitation a participer et a se faire cancer communication
dépister par mail et SMS AMHDCS Ville de
e Stands d'informations et de Acteurs de terrain - [Montpellier 1% trimestre

sensibilisation

Objectif : reproduire
I’événement chaque année voire
deux fois par an et I'étoffer en
termes de thématiques et

(sanitaire, médico-
social, social,
socio-culturel)

2023:
Journée santé

des femmes
(espace Giséle

Halimi) - Mosson




d’intervenants santé des
femmes

Public vise

O Jeunes enfants (0 a 6 ans)
O Enfants (7a 11ans) * Préciser si professionnels :

O Adolescents (12 a 15 ans) Médica{l _

XJeunes Adultes (16 a 25 ans) ggz?:l]edlcal

Adultes (26 & 65 ans) De la prévention et de la promotion de la santé
Personnes agées (>65 ans) O De I'éducation/la formation

Professionnels* O De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) : O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
Quartier:
QPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUITINON

Si oui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de |action
O Participation a l'organisation de I'action

Participation a la direction des activités prévues

O Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L’action contribue-t-elle a
améliorer 'accés a l'information
et aux droits ?

OUICONON

Si oui, de quelle nature ?
Information des usagers

Accés aux droits des usagers

I Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d’évaluation

Indicateurs de processus :
Nombre et qualité des participants aux réunions de travail

Nombre d'actions, projets et dispositifs identifiés et coordonnés

Indicateurs de résultat :
Nombre et qualité des projets coordonnés

Taux de femmes dépistées

Déterminants de santé visés

Systéme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique des usagers, prise en compte des conditions
sociales)

O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)




O Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

O Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

U Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

O Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 4-2

Contribuer a I'organisation des actions de réduction des risques et des dommages a
destination des usagers de drogues

Typologie de I'action

Nouvelle action [J Action expérimentale [J Renforcement d’une action existante

AXE 4 : Contribuer a I'adoption de comportements favorables a la santé — Promotion de la

Axe stratégique du CLS santé et Démarches de prévention
o |dentifier les acteurs et la typologie des actions de réduction des risques et des dommages a
destination des usagers de drogues via la réalisation d'un diagnostic territorial sur les usages et
Objectifs spécifiques les actions de réduction des risques

Identifier les pistes d’amélioration de la coordination des actions et de développement des
actions aupres de toutes les personnes concernées.

Objectifs opérationnels

e Accompagner |'opérateur réalisant le diagnostic afin de garantir la consultation de

I'ensemble des partenaires concernés par la thématique
Rendre lisible les différentes actions mises en place (structures, publics, modalités
d'intervention)

o |dentifier les publics et quartiers non couverts
o Mettre en cohérence les différentes interventions locales (maillage territorial, moyens et publics)
o Mettre les acteurs en réseau ; partager les connaissances et les bonnes pratiques

Portage

Porteur (s) CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier

P

Ville de Montpellier (Cohésion Sociale, CLSPD, Police
Municipale, etc.)

Montpellier Méditerranée Métropole (Politique de la
Ville, Direction de la propreté et de la collecte des
artenaire (s) déchets)

ARS Occitanie

Structures ONDAM spécifiques et opérateurs de
la réduction des risques

CHU (département d'addictologie)

Opérateur (s)

CAARUD Axess (groupe SOS Solidarité) - pour la
mission de diagnostic;

Role coordination

Accompagner l'opérateur du diagnostic

Veiller a I'inscription locale du projet et a la prise en compte de tous les acteurs
Veiller a la mise en place d’espaces de concertation

Veiller a la prise en compte des aspects reglementaires et politiques du projet.

Financements et moyens mobilisables

ARS - Crédits ONDAM Spécifiques Groupe SOS (CAARUD Axess)

Au regard des actions retenues, possibilité de mobiliser d’autres financements (MILDECA

/ Crédits ONDAM Spécifiques / Crédits Fonds Addiction ARS)




Description de I'action : les étapes

Objectifs :

Identification des acteurs et dispositifs existants

Recensement des pratiques existantes hors dispositifs dédiés (zones blanches)
Identification des besoins couverts et non couverts pour les usagers

Recommandation d'axes d’améliorations et de développement de nouvelles actions sur le
territoire

Publics et périmétres :
e Substances: lllicites - « hors tabac, alcool, cannabis » - critéres d'inclusion identiques a Icone
Usager-es majeur-es en poly-consommation, public invisible (Non-recours)
Structures n'étant pas estampillées RdR,

Structures étant reconnues par leurs pratiques de la RdR,

Secteur géographique : Métropole de Montpellier

Rendre lisibles les éléments suivants :

Meilleure visibilité des institutions des actions RdR du territoire
Identification de liens / complémentarités entre les opérateurs
Permettre une meilleure orientation des bénéficiaires
Identifier, répertorier les zones blanches

Réduire le non-recours constaté par Icone

RdR sur le territoire (maillage territorial — parcours de soins)

Partenaires opérationnels de I'action

Institutions et acteurs locaux de la réduction des risques

Calendrier prévisionnel

Premier trimestre 2023 : rendu et présentation du diagnostic
2023 : définition du plan d'actions

Public vise

O Jeunes enfants (0 a 6 ans)

Dl Enfants (7a11ans) * Préciser si professionnels :

O Adolescents (12 a 15 ans) Médical
XlJeunes Adultes (16 a 25 ans) Paramédical
Adultes (26 a 65 ans) Social

De la prévention et de la promotion de la santé
De I'éducation/la formation

[ De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :

] Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

Autre (Précisez) :

Personnes en situation d'addiction,
conseils citoyens

Territoire d'intervention

Commune et Métropole
O Quartier :
LJQPV:

Y-a-t-il une démarche

participative associant les citoyens
?

OUITONON

Si oui, de quelle nature ?

Participation a 'analyse des besoins, au choix de I'action
Participation a l'organisation de |'action

Participation a la direction des activités prévues

O Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer I'accés a I'information et
aux droits ?

00 OUIONON

Sioui, de quelle nature ?
Information des usagers

00 Accés aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Orientation des futures actions de soutien aux politiques publiques et du CLS sur les questions




Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :
o Nombre et qualité des personnes consultées, interrogées, impliquées
e Diversité et efficacité des approches et outils méthodologiques
e Pertinence des données recueillies

Indicateurs de résultat :
Lisibilité et exhaustivité des institutions et des actions RdR mises en place sur le territoire
Exhaustivité des points de vue recueillis
Identification de liens et des complémentarités possibles entre les opérateurs
Identification des zones blanches
Pertinence des analyses

Déterminants de santeé visés

Systéme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

[0 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

O Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

00 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

O Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
[0 Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[0 Niveau de revenu
O Niveau d’'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 4-3

Développer et renforcer les actions de promotion et de prévention en santé sexuelle

Typologie de I'action

Nouvelle action O Action expérimentale [J Renforcement d’une action existante

Axe stratégique du CLS

S

AXE 4 : Contribuer a I'adoption de comportements favorables a la santé — Promotion de la
anté et Démarches de prévention

Objectifs spécifiques

Créer un collectif local d'acteurs de la santé sexuelle :
- Promotion de la santé sexuelle (épanouissement, consentement, contraception, accés
aux droits, accés aux soins...)
- Prévention du VIH et des IST, de la tuberculose et des Hépatites (dépistages,
information, orientation, vaccination...)
- Réduction des Risques (Chemsex, soutien psychologique...)

Lutte contre les discriminations et les violences sexistes et sexuelles
Coordonner I'offre d'actions en santé sexuelle en fonction des publics et des besoins
Promouvoir une sexualité positive
Accompagner vers un choix éclairé de sa sexualité (connaissance de soi, réalisation de soi,
interactions sociales)

Sensibiliser, informer, etc.
Favoriser I'accés a la prévention

Objectifs opérationnels

Repérer les besoins spécifiques du public et identifier les cibles prioritaires
Identifier les opérateurs et les mobiliser dans le collectif

Mettre en place une offre coordonnée de dépistage et de traitement
Développer des actions d'éducation et d'informations

Faciliter I'accés a la contraception, la contraception d'urgence, etc.

Portage

Pilote (s)

Ville de Montpellier (Cohésion Sociale)
ARS Occitanie

Partenaire (s)

Ville de Montpellier (Service Jeunesse)
CPAM 34

CHU (COHEP, UTTD, etc.)
Universités

Conseil Départemental de I'Hérault
DD 34 ARS Occitanie

Collectif M Sans Sida

Opérateur (s) Ensemble des acteurs locaux volontaires concernés par

les questions de santé sexuelle

Role coordination

Identifier les opérateurs

Identifier et préciser les besoins des publics et des professionnels

Mobiliser et mettre les acteurs en réseau

Animer en lien avec le comité départemental santé sexuelle de I'ARS une instance locale

Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action

Réaliser un diagnostic local en santé
sexuelle

Description et objectifs Partenaires Moyens Calendrier
opérationnels | mobilisables prévisionnel




- Rendre compte de I'offre locale en
santé sexuelle :
- Promotion de la santé sexuelle
- Préventiondu VIH et des IST

ARS Occitanie

Identifier un plan d'actions en

opérationnels

et moyens
mobilisables

- Réduction des Risques Collectif M sans Ville de . 2§me
- Lutte contre les discriminations sida Montpellier  trimestre
et les violences sexistes et (Cohésion 2024
sexuelles. Sociale)
* Repérer les besoins spécifiques du
public et identifier les cibles prioritaires
Description et objectifs Partenaires Financements Calendrier

prévisionnel

o Organiser des temps de rencontre et

de concertation avec I'ensemble des

acteurs afin de :

- Partager les éléments du
diagnostic,

Ensemble des

ARS Occitanie

Structurer, organiser et lancer le
CLSS

opérationnels

et moyens
mobilisables

concertation avec les acteurs - ldentifier et hiérarchiser les acteurs locaux Ville de ame
locaux principales problématiques, concernés parles  [Montpellier 3¢
o o . L trimestre
- ldentifier les actions a renforcer  |questions de (Cohésion
S , . 2024
et les nouvelles actions a mettre  [santeé sexuelle Sociale)
en place volontaires
- Prioriser les actions a mettre en
place
o Surlabase des productions rédaction
du plan d'actions
Description et objectifs Partenaires Financements Calendrier

prévisionnel

o Mettre en place un groupe de travail

santé sexuelle afin de définir la

stratégie de lancement du collectif

Mettre en place un comité de

préfiguration du collectif

o Définirles priorités et I'organisation
du collectif

o Organiser une assemblée pléniére —
définition du plan d'actions

o Organiser et animer les instances du
collectif

Ensemble des
acteurs locaux
concernés par les
questions de
santé sexuelle
volontaires

ARS Occitanie
Ville de
Montpellier

Leme
trimestre
2024

Public vise

O Jeunes enfants (0 a 6 ans)
O Enfants (7 a 11 ans)
Adolescents (12 a 15 ans)
XlJeunes Adultes (16 a 25 ans)
Adultes (26 a 65 ans)

O Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

* Préciser si professionnels :

Médical
Paramédical
Social

De la prévention et de la promotion de la santé
O De I'éducation/la formation
O De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :




Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
O QPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUITINON

Si oui, de quelle nature ?

Participation a 'analyse des besoins, au choix de I'action
Participation a l'organisation de |'action

O Participation a la direction des activités prévues

[ Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
ameéliorer |'accés a I'information
et aux droits ?

OUITINON

Si oui, de quelle nature ?
Information des usagers

Acces aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :
Nombre et qualité des partenaires mobilisés
Participation des publics

Indicateurs de résultat :
Nombre et qualité des actions coordonnées développées

Déterminants de santeé visés

Systéme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
(] Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

[0 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

[0 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et
éducatifs, alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

O Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale
Pouvoir d'agir (autonomisation)

[0 Normes et climat social

Contexte économique et politique
Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[0 Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 4-4 Faciliter et soutenir I'accés des populations a la pratique sportive et a I'activité physique santé

Typologie de Iaction Nouvelle action X Action expérimentale [J Renforcement d’une action existante

AXE 4 : Contribuer a I'adoption de comportements favorables a la santé — Promotion de la

Axe stratégique du CLS santé et Démarches de prévention

* Eduquer, inciter a la pratique sportive

* Mobiliser et professionnaliser les acteurs associatifs et institutionnels dans le champ du sport
santé bien-étre

Objectifs spécifiques * Aménager I'environnement pour favoriser la pratique libre de I'activités physique

e Communiquer sur I'ensemble des dispositifs favorisant la pratique de I'activité physique

e Développer le recours a I'activité physique adaptée a visée thérapeutique

 Conduire des actions de promotion de |'activité physique et sportive aupres de tous les publics,
jeunes et moins jeunes, sur le registre de la santé et du bien-étre.
* Renforcer la coordination des associations et institutions au service du développement des
actions sport santé bien-étre
Objectifs opérationnel (Objectifs * Soutenir I'acces a la pratique sportive des enfants et des jeunes mais également des personnes
en situation de précarité

G  Développer I'aménagement ludo-sportif (parcours sportifs, équipements sportifs accessibles) et
développer les mobilités douces (parcours pédestres, pistes cyclables)
 Renforcer la lisibilité de I'offre locale d'activités physiques et sportives et d’activités physiques a
visée thérapeutique
Porteur (s) V|II§ de Montpellier (Direction des sports, Cohésion
sociale)
DRAJES
CPAM 34
Partenaire (s) CHU
Portage Universités
DD 34 ARS Occitanie
Direction des sports de la ville de Montpellier
) Service de la cohésion sociale
Operateur (s) L
Associations locales

* Accompagner et soutenir les directions concernées dans la conduite du projet
 Veiller a son inscription dans les dynamiques CLS

Role coordination . Y . .
e Contribuer a I'évaluation du projet

Financements et Moyens mobilisables |V /e de Montpellier

Description de Iaction : les étapes | U toute la durée du CLS

Jeunes enfants (0 a 6 ans)

Enfants (7 & 11.ans) * Préciser si professionnels :
Adolescents (12 a 15 ans) F')\AEd'Ce}Lj. |
XlJeunes Adultes (16 a 25 ans) 0 ng?anlm ca
Public visé Adultes (26Aa ?5 ans) De la prévention et de |la promotion de la santé
Personnes agees (>65 ans) De I'éducation/la formation
Professionnels* De la culture/Loisirs
O Autre (Précisez) : O Autre (Précisez) :

Commune

Territoire d'intervention [ Quartier:
OQPV:




Y-a-t-il une démarche

participative associant les citoyens
?

0 OUI X NON

Si oui, de quelle nature ?

O Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
0O Participation a I'organisation de 'action

O Participation a la direction des activités prévues

[ Participation a la gestion de I'action

[J Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer |'accés a I'information et
aux droits ?

OUITINON

Sioui, de quelle nature ?
Information des usagers

00 Accés aux droits des usagers

O Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre de partenaires mobilisés

Indicateurs de résultat :

Nombre d'activités sport santé bien-étre mises en place et participation

Nombre et qualité des aménagements développés

Déterminants de santeé visés

Systéme de soins

O Accessibilité (géographique, financiere, socio-culturelle, ...)

[ Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
O Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

[0 Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

[ Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

[ Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

Acces aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

O Conditions de travail

Environnement social

Intégration sociale
[] Pouvoir d'agir (autonomisation)
[0 Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

O Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




AXE 5 : Renforcer les démarches d'aller vers en santé, afin de faciliter I'acces aux soins, aux droits
et a I'offre de santé notamment des populations fragiles —
Démarches d'aller vers en santé

AXE 5 : Renforcer les démarches d’aller vers en santé,
i ili s aux soi ux droi - - ulati iles —
afin de faciliter I'accés aux soins, aux droits et a I'offre de santé notamment des populations fragiles
Démarches d‘aller vers en santé

INTITULE DE L'ACTION OBJECTIFS OPERATIONNELS PORTEURS

- Assurer un maillage territorial cohérent de I'offre de médiation sociale -

santé aupres des personnes éloignées de |'accés aux soins en créant des
FICHE ACTION 5-1 . ; L
. . postes dédiés, en coordonnant I'ensemble des médiateurs et
Renforcer la médiation sociale L o ) . )
P i médiatrices du territoire et valorisant |'offre aupres des publics.
et la médiation en santé au i . i ) L L CLS
. - Contribuer a la montée en compétences des médiateurs et médiatrices
service des personnes en o
i . L., du territoire
situation de précarité . . , L .
- Contribuer a la pérennisation des postes existants et au

développement de nouveaux postes

- Déploiement d'une unité mobile de prévention santé
FICHE ACTION 5-2:

. - Soutenir la diffusion des programmes d'éducation thérapeutique des
Renforcer les actions de

patients dans les quartiers politique de la ville

prévention et de prise en
charge thérapeutique des
personnes en situation de
précarité

FICHE ACTION 5-3 :

Accompagner la mise en place
d’une coordination locale de la
santé des jeunes (16 — 25 ans)

Soutenir le déploiement des programmes d’éducation thérapeutiques
des patients en collaboration avec les professionnels de santé locaux
Ouverture d'un Centre d’Examen de Santé au sein de I'espace Giséle
Halimi (quartier Mosson)

Développer et mettre en place un guichet unique (a préciser) sur une
plateforme numérique "Montpellier Santé"

Développer le programme d'accés aux droits "La sécu en 5 clics"
Elaborer et déployer des campagnes de communication spécifiques
construites en collaboration avec les jeunes

COHESION SOCIALE
(Ville de Montpellier) /
CLS

CPAM

CLS/SERVICE
JEUNESSE (Ville de
Montpellier) / CPAM



FICHE ACTION N° 5-1

Renforcer la médiation sociale et la médiation santé au service
des populations en situation de précarité

Typologie de I'action

O Nouvelle action [ Action expérimentale X Renforcement d’une action existante

Axe stratégique du CLS AXE 5 : Faciliter I'accés aux soins, aux droits et a 'offre de santé des populations fragiles
Assurer un maillage territorial cohérent de I'offre de médiation sociale - santé aupres des
personnes éloignées de |'acces aux soins en créant des postes dédiés, en coordonnant I'ensemble
des médiateurs et médiatrices du territoire et valorisant I'offre auprés des publics.

Objectifs spécifiques Contribuer a la montée en compétences des médiateurs et médiatrices du territoire

e Contribuer a la pérennisation des postes existants et au développement de nouveaux

postes

Objectifs opérationnels

e Recenser les dispositifs de médiation sociale et médiation santé.

Articuler les différents dispositifs de médiation sociale et de médiation santé existants pour une
meilleure cohérence territoriale, un meilleur maillage territorial

Accompagner les médiateurs et médiatrices en les mettant en réseau avec les partenaires du CLS
et, réciproquement, en faisant connaitre leur activité aupres du public et des autres
professionnels

Développer les espaces d'échanges de pratiques entre médiateurs et médiatrices afin de
renforcer les compétences

Soutenir le développement de services dédiés avec du personnel formé a la médiation sociale et a
la médiation en santé

Portage

Porteur (s) CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier (Service
Cohésion Sociale)
Ville de Montpellier (Service Cohésion Sociale)
Montpellier Méditerranée Métropole (Politique de la
ville)
CCAS
CPAM
Partenaire (s) CAF
DDETS
Préfecture
CHU
Inter CPTS / URPS
ARS 34
Ensemble des acteurs locaux concernés par les
, questions de médiation sociale et de médiation sociale
Operateur (5) et de médiation en santé

Role coordination

o |dentifier les différents dispositifs locaux au service de I'accés aux soins et de 'accés aux
droits pour les personnes en situation de précarité.

e Mobiliser les opérateurs et les acteurs ayant développé des actions de médiation sociale et |
ou de médiation en santé en les mettant en lien avec les partenaires du CLS

e Accompagner la capitalisation des expériences probantes et significatives et participer a la
diffusion des référentiels en médiation

e Soutenir la mise en place, I'organisation de journées de formation et de sensibilisation

e  Mobiliser et communiquer sur les actions mises en place

e Mobiliser I'ensemble des acteurs susceptibles de contribuer a la pérennisation
des postes et au développement de nouveaux postes




Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action

Accompagner la capitalisation
des expériences probantes et
significatives et élaborer des
référentiels locaux médiation
sociale et médiation sanitaire

Description et objectifs Partenaires Moyens Calendrier
opérationnels mobilisables prévisionnel
e Mobiliser I'ensemble des acteurs et
. . Ensemble des
opérateurs concernés
. , acteurs locaux
®  Animer des temps de rencontre afin de . .
artager et de capitaliser les concernés parles  Ligne 4 trimestre
partag P questions de financiere CLS
expériences locales e . . 2022
médiation sociale [de la Ville

Accompagner la production partagée
et concertée de référentiels métiers en
tenant compte des besoins des publics

et de médiation en
santé

Mettre en place des journées de
formation / sensibilisation
meédiation sociale et médiation
sanitaire a destination des acteurs
du territoire

Description et objectifs Partenaires  |[Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
o Identifier les formateurs
o Identifier les besoins des stagiaires . ble d
e Définir les objectifs pédagogiques nsemble des
: : acteurs locaux
o Elaborer le programme de formation , ,
concernés parles  [Ligne ame
e Structurer le contenu : : N ety
— questions de financiere CLS 7.
o Sélectionner les moyens e . . trimestre 2023
médiation sociale |de la Ville

pédagogiques

Préparer les outils d'évaluation
Organiser la formation
Communiquer et mobiliser

et de médiation en
sante

Développer les dispositifs de
médiation

Description et objectifs Partenaires  [Financementset | Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
o Evaluer et promouvoir les différents
dispositifs locaux de médiation social
. . Ensemble des —
et de médiation sanitaire , ARS Occitanie
o o . partenaires locaux .
o Identifier les territoires et les publics . |(appelsa
. . (Etat, collectivités, .
pour lesquels il semble pertinent et o projet)
o ) établissements
prioritaire de développer ce type de ublics DDETS
dispositif Ztablissl,ements (dispositifs 2022 - 2027
o Identifier les conditions de réussite des o d’aide a
o s hospitaliers, , .
dispositifs de médiation . I'emploi)
: I professionnels de
e Envisager la mobilisation et la canté Contrat de
mutualisation des moyens ! ville

Accompagner la définition d'un cahier
des charges partagés

associations)




Public visé

O Jeunes enfants (0 a 6 ans)

O Enfants (7a 11.ans) * Préciser si professionnels :

O Adolescents (12 & 15 ans) E/lédica’ld' I
; aramédica
[Jeunes Adultes (16 a 25 ans) Social

[0 Adultes (26 a 65 ans)

O Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

[ Autre (Précisez) :

De la prévention et de |la promotion de la santé
De I'éducation/la formation

[ De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
QPV:Tous

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUITINON

Sioui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de |'action
O Participation a l'organisation de I'action

O Participation a la direction des activités prévues

O Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer 'accés a I'information
et aux droits ?

OUICINON

Sioui, de quelle nature ?
Information des usagers

Accés aux droits des usagers
Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre et qualité des participants a I'élaboration des référentiels

Nombre et qualité des participants a la mise en place d’actions de formation et/ ou de
sensibilisation

Nombre et qualité des participants a I'élaboration d'un cahier des charges « médiation sociale et
médiation sanitaire »

Nombre de partenaires mobilisés

Indicateurs de résultat :

Qualité des référentiels produits

Nombre et qualité des participants aux journées de formation et / ou de sensibilisation mises en
place

Qualité des journées de formation et / ou de sensibilisation mises en place (évaluation par les
participants)

Qualité du cahier des charges élaboré

Nombre et qualité des moyens mobilisés

Nombre de postes de médiation sociale et / ou de médiation en santé pérennisés et créés

Déterminants de santeé visés

Systeme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

O Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

O Efficacité et sécurité




Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

I Conditions de travail

Environnement social

Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
Adaptation aux besoins de la population
Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[ Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 5-2

Renforcer les actions de prévention et de prise en charge thérapeutique des
personnes en situation de précarité

Typologie de I'action

Nouvelle action O Action expérimentale X Renforcement d'une action existante

Axe stratégique du CLS

AXE 5 : Faciliter I'acces aux soins, aux droits et a 'offre de santé des populations fragiles

Objectifs spécifiques

sanitaires et sociaux

recours aux soins

¢ Accroitre le pouvoir d'agir des populations sur leur santé par des populations par le
développement d'une stratégie « hors les murs » de promotion de la santé de proximité (en
particulier dans les quartiers politique de la ville), plus efficiente et adaptable aux contextes

¢ SoutenirI'ensemble des opérateurs associatifs et institutionnels exercant sur la ville
o Identifier les freins dans I'accés aux soins, et les bonnes pratiques pour lutter contre le non-

o Adapter les outils et les dispositifs aux besoins identifiés
o Associer les populations a la mise en place et a I'évaluation des dispositifs

Objectifs opérationnels

santé en proximité

Contrat de Ville...)

santé ou des pairs

o Développer des actions d'information, de prévention, de dépistage et d'acces aux droits en

o Co-construire avec | Accompagner les porteurs de projet du territoire et les habitants pour
construire des actions de prévention santé de proximité

¢ Relayer et soutenir les grandes campagnes nationales et locales de prévention santé

o Relayer les politiques publiques portées par la collectivité (Contrat Local de Santé, Bien Vieillir,

e Favoriser I'accés des populations aux différents programmes d'éducation thérapeutique des
patients par la communication aupres du grand public et des médiateurs et médiatrices en

o Développer une offre d’Education Thérapeutique des Patients au sein du Centre d’Examen de
Santé de la Mosson en lien avec les stratégies de prévention de I’Assurance Maladie.

Portage

Porteur (s)

CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier (Cohésion
Sociale) / CHU - Unité transversale d'éducation du
patient (UTEP) | CPAM

Partenaire (s)

Programmes ETP

Associations de patients

Patients experts

Médiateurs en santé.

CHU (Permanences d’Acces aux Soins de Santeé)

Opérateur (s)

e Acteurs locaux en lien avec les populations
éloignées du systeme de soins

e Acteurslocaux de la promotion et de
I'éducation pour la santé

e Acteurslocaux de la prévention

e Acteurs locaux de I'accés aux droits

Role coordination

publics cibles

o |dentification exhaustive des projets et porté a connaissance des partenaires
e Soutien al'articulation et a la coordination des projets
¢ Veille a I'adéquation des objectifs des projets avec les besoins identifiés et la situation des

¢ |dentification et impulsion des partenariats locaux
e Suivi et promotion des actions organisées

Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action

Déployer une unité mobile de

Description et objectifs

Partenaires Moyens Calendrier
opérationnels mobilisables prévisionnel




prévention santé

o Acquérir et équiper un véhicule

adaptable aux différentes
interventions possibles (Permanences
d'information,

Conférences, Dépistages, Séances de
vaccination, Actions de facilitation
d'acces aux droits et aux soins, etc.)
Mobiliser les acteurs associatifs et
institutionnels locaux

Etablir un calendrier d'actions et les
lieux d'intervention

Communiquer et mobiliser

Acteurs associatifs
et institutionnels
locaux

Ville de
Montpellier
(Cohésion
Sociale)

ARS Occitanie

4T trimestre
2022 —4°™¢
trimestre 2023

Soutenir la diffusion des
programmes d'éducation
thérapeutique des patients dans les
quartiers politique de la ville

professionnels de santé

Sensibiliser et informer les populations
Envisager le déploiement de certains
programmes ETP en proximité (en
fonction de la situation sanitaire des
populations)

santé

CPAM

Espaces locaux de
médiation

Description et objectifs Partenaires  |[Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
o  Corrélerla prévalence des ALD et les
programme d'éducation
thérapeutique des patients CHU - Unité
o Présenter et promouvoir les différents  ftransversale
programmes d'éducation d'éducation du
thera.pfa.uhque‘des patients patient _(UTEP) CHU e trimestre
o Sensibiliser et informer les Professionnels de
Inter CPTS 2024

Public vise

Jeunes enfants (0 a 6 ans)
Enfants (7 a 112.ans)
Adolescents (12 a 15 ans)
XlJeunes Adultes (16 a 25 ans)
Adultes (26 a 65 ans)
Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

Médical
Parameédical
Social

* Préciser si professionnels :

De la prévention et de la promotion de la santé
De I'éducation/la formation
[ De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune

O Quartier : quartiers communauté gitane

QPV: Tous

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUICINON
Si oui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
Participation a |'organisation de I'action
O Participation a la direction des activités prévues

O Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
ameéliorer 'accés a I'information

OUICONON
Sioui, de quelle nature ?
Information des usagers




et aux droits ?

Accés aux droits des usagers
Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre de réunions de travail
Nombre et qualité de participants aux réunions de travail
Diversité des actions envisagées

Indicateurs de résultat :

Nombre et typologie des actions mises en place avec 'unité de prévention mobile en support
Nombre et qualité des intervenants
Nombre et qualité des bénéficiaires de ces actions

Nombre de rencontres de promotion des programmes ETP mises en place
Nombre et typologie des programmes ETP développés « hors les murs »

Déterminants de santeé visés

Systeme de soins

Accessibilité (géographique, financiere, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d'alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

00 Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

U Conditions de travail

Environnement social

O Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
0 Normes et climat social

Contexte économique et politique
[ Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

[0 Niveau de revenu
O Niveau d'éducation

Autre(s) :




FICHE ACTION N° 5-3

Accompagner la mise en place d'une coordination locale
de la santé des jeunes (16 —25 ans)

Typologie de I'action

Nouvelle action O Action expérimentale X Renforcement d'une action existante

Axe stratégique du CLS AXE 5 : Faciliter 'acces aux soins, aux droits et a I'offre de santé des populations fragiles
e Favoriser la prise en compte des spécificités des publics
Objectifs spécifiques o Améliorer I'accés aux droits et aux soins des jeunes

o Développer des réponses adaptées aux problématiques de ces publics

Objectifs opérationnels

e |dentifier et mettre en réseau les acteurs intervenant aupres des enfants et des jeunes et ayant un

role possible en matiere de santé (informations, éducation, accompagnement, dépistage, soins,
etc.)

e Permettre le partage des constats concernant les besoins prioritaires des jeunes en matiere de

santé et Identifier des pistes d'actions prioritaires et d'ameélioration des pratiques

e Accompagner le déploiement d’outils d'information a destination des professionnels et des

bénévoles intervenant auprés des jeunes (site, lettre d'information, Guichet unique, acces aux
droits, etc.)

e Accompagner, par de la mise en réseau, la mise en place de dispositifs sanitaires ou

médico-sociaux dédiés aux jeunes ou des projets portés par ces dispositifs (Un chez soi
d'abord jeunes, Consommations Jeunes Consommateurs, Points Accueils Ecoute
Jeunes, Maison des adolescents, etc.).

e Auregard du diagnostic CLS réalisé et des groupes de travail pour rédiger les fiches actions, ces

objectifs devront concerner en priorité les enjeux suivants :
1. Accés aux droits [ accés aux soins
2. Santé mentale
3. Conduites et comportements a risque

Portage

Porteur (s)

CLS : ARS Occitanie - Ville de Montpellier
Ville de Montpellier (Cohésion Sociale et Jeunesse)
CPAM34

Partenaire (s)

ML)

SUMPPS - CSU

CROUS

CPAM34

CAF34

Mission Locale

Conseils et bureaux de la vie étudiante
Associations étudiantes

Acteurs locaux de prévention, de promotion et
d'éducation pour la santé

MDA 34

PAEJ

Ville de Montpellier (Cohésion Sociale, Jeunesse,
Communication)

Opérateur (s) ARS DD34

CPAM
CAF

Role coordination

Veille et repérage des projets

Identification et analyse des besoins (actuels et a venir)

Veille a I'adéquation des objectifs des projets avec les besoins identifiés
Identification et impulsion des partenariats locaux

Orientation vers accompagnement et aides

Suivi et valorisation

Promouvoir les aides a l'installation




Déclinaisons opérationnelles de la fiche -action

Description et objectifs Partenaires Moyens Calendrier
opérationnels mobilisables prévisionnel
Réfléchir et évaluer I'opportunité de
créer une plateforme numérique santé
el | permettant de faciliter 'accés aux CPAM Ville de
I B2 B TG e D 7 2 soins des jeunes MLJ Montpellier
Guichet unique santé (a ;,)rIeCIser) Identifier les besoins de cette SUMPPS CSU (Cohésion
sur une plateforme numérique population Associations Sociale, os
"Montpellier santé" Identifier les ressources locales offrant  [étudiantes Jeunesse, 4
des réponses accessibles aux besoins  {CMJ Communication)
identifies Professionnelsde  |[CPAM34
Mobiliser les acteurs et les santé CAF34
représentants de la jeunesse pour
développer cet outil
Description et objectifs Partenaires Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
Réflexion pour définir une action
commune permettant de développer
I'information en direction des
Développer et mettre en place le étudiants relative a I'accés aux soins.
programme d'accés aux droits Réalisation parla CPAM enlienavec  [CPAM
"ma sécu en 5 clics" une dizaine d'étudiants, d'un site SUMPPS CSU
. B . A o CPAM34 2023
internet d'information spécifique Associations
Campagne d'information a la rentrée  tudiantes
2024-2025 auprés des étudiants pour
faire connaitre le site internet.
Campagne renouvelée a d'autres
moments clés de I'année universitaire.
Description et objectifs Partenaires Financements et Calendrier
opérationnels moyens prévisionnel
mobilisables
Mener un état des lieux des actions
d'informations et de sensibilisations
" , Acteurs locaux de
g Mobiliser les acteurs concernés et les L
Elaborer et déployer des , . prévention, de
. L représentants de cette population . .
campagnes de communication et . . promotion et Ville de
q AR L Organiser et animer des temps de y . .
e sensibilisation spécifiques TR _ , d'éducation pourla  [Montpellier
. L travail thématique afin de produire ; ;.
construites en collaboration avec : T , santé (Cohésion
des outils et des dispositifs adaptés 2023

les jeunes

Lancer des campagnes de
sensibilisation ciblée, diffusées dans
des espaces adaptés

Coordonner la mise en place des
différents dispositifs (publics, maillage
territorial, etc.)

Associations
etudiantes
CMJ

PAE)J

MDA

Sociale, Jeunesse,
Communication)
SUMPPS CSU




Public visé

O Jeunes enfants (0 a 6 ans)

O Enfants (7a 11.ans) * Préciser si professionnels :

(1 Adolescents (12 a 15 ans) lf g/lédicalld. |
: aramedica

A X

Xl Jeunes Adultes (18a 25 ans) S Social

[ Adultes (26 a 65 ans)

O Personnes agées (>65 ans)
Professionnels*

O Autre (Précisez) :

De la prévention et de la promotion de la santé
De I'éducation/la formation

[ De la culture/Loisirs

O Autre (Précisez) :

Territoire d'intervention

Commune
O Quartier :
OQPV:

Y-a-t-il une démarche
participative associant les
citoyens ?

OUITINON

Sioui, de quelle nature ?

Participation a I'analyse des besoins, au choix de I'action
Participation a l'organisation de I'action

Participation a la direction des activités prévues
Participation a la gestion de I'action

O Participation a la mobilisation des ressources

L'action contribue-t-elle a
améliorer I'accés a I'information
et aux droits ?

OUICINON

Sioui, de quelle nature ?
Information des usagers

Accés aux droits des usagers

LI Lutte contre l'illectronisme
Information des professionnels
Mise en lien des professionnels

Principaux indicateurs
d'évaluation

Indicateurs de processus :

Nombre et qualité des participants aux réunions de travail

Nombre et qualité Acteurs de terrain (sanitaire, médico-social, social, socio-culturel) mobilisés sur
les actions

Indicateurs de résultat :

Nombre d’actions, projets et dispositifs identifiés et coordonnés
Nombre de supports de communication diffusés

Nombre de participant-es aux actions mises en place

Déterminants de santé visés

Systéme de soins

Accessibilité (géographique, financiére, socio-culturelle, ...)

Globalité (Approche globale et systémique, prise en compte des conditions sociales)
Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

Réactivité (respect des attentes des patients, satisfaction des patients)

Efficacité et sécurité

Modes de vie

Acquisition de comportements favorables a la santé (consommation d’alcool, de tabac,
alimentation, activité physique, ...)

Utilisation des services de santé (recours aux soins et a la prévention)

Conditions de vie

Accés aux ressources hors services de santé (logement, loisirs, services sociaux et éducatifs,
alimentation ...)

O Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire ...)

Conditions de travail / conditions d'étude




Environnement social

Intégration sociale

Pouvoir d'agir (autonomisation)
O Normes et climat social

Contexte économique et politique
Adaptation aux besoins de la population
O Prise en compte des déterminants de santé dans les politiques

Conditions socio-économiques

Niveau de revenu
Niveau d'éducation

Autre(s) :




