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Objectifs :
Développer une culture commune autour des questions de santé

Pour qui ?

Faire connaitre les acteurs et valoriser les actions

Apporter des connaissances spécifiques sur la nutrition et la
santé des adolescents, sujets prioritaires mis en avant par les
acteurs du territoire

Apporter des retours d’expériences et les méthodologies
employées

Illustrer et faire réfléchir sur les déterminants de santé

Comment intégrer davantage la santé dans les contrats de
ville et plus généralement dans les politiques locales ?

5 rendez-vous en
distanciel

= De mars a
juin 2022

En visio-
0 conférence

Sur Zoom

Tous les acteurs de la politique de la ville et de la santé, directs ou indirects



14h - 14h10

14h10-15h10

15h10 - 15h25

15h25 - 15h30

Les indicateurs de la santé des adolescents en quartier prioritaire

ORS-CREAI Normandie et Promotion Santé Normandie

La stratégie de I’ARS en faveur des jeunes
Isis DEVAUX- Direction de la santé publique, Agence Régionale de Santé Normandie

La stratégie de I'école promotrice de santé
Claire BAUDE, Education Nationale

La stratégie des Cités éducative

Sandra BREARD-COURBE - Service Politique de la Ville, Direction Départementale de I’'Emploi, du
Travail et des Solidarités de la Seine-Maritime

Questions / réponses

Cloture
ORS-CREAI! Normandie et Promotion Santé Normandie



Quelques consignes et informations :

* Micro coupé

* Une question ou réagir :

Par écrit -

* Enregistrement du webinaire et mise a
disposition sur l'espace Internet dédié

A venir les RDV de la santé en Seine-Maritime

Les Rendez-vous de la santé dans les quartiers prioritaires
Rencontres départementales de Seine-Maritime se dérouleront de mars & juin en visio-
conférences ! Vous pouvez vous inscrire !

S'inscrire
Vaoir le programme

Retrouvez les ressources déja disponibles :

http://orscreainormandie.org/rdv-de-la-
sante-en-seine-maritime/



http://orscreainormandie.org/rdv-de-la-sante-en-seine-maritime/
http://orscreainormandie.org/rdv-de-la-sante-en-seine-maritime/
http://orscreainormandie.org/rdv-de-la-sante-en-seine-maritime/

Le poids des déterminants de santé

Un renoncement aux soins
plus fréquents

Une couverture
complémentaire
moins importante que

25%
dans les autres .

Systéme de soins

quartiers
©/ Environnement
10!0 physique
e e z Biolog
Un cadre de vie jugé 5 S
dégradé 15% genétique

¥

50%

Environnernent
social et
économique

Plus de jeunes

Plus de familles
monoparentales

Plus de personnes
immigrées

Plus de postes peu
qualifiés

Plus exposés aux

conditions de travail

les plus précaires

Un niveau de diplome

plus faible

En faveur de la réduction des inégalités sociales et territoriales
de santé

A venir les RDV de la santé en Seine-Maritime

Les Rendez-vous de la santé dans les quartiers prioritaires

Rencontres départementales de Seine-Maritime se dérouleront de mars & juin en visio-
conférences ! Vous pouvez vous inscrire !

Sinscrire
Volr le programme

Retrouvez les ressources déja disponibles :
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Santé percue et bien-étre psychique
* Globalement, 88 % des collégiens se sentent en bonne santé et 82 % ont une perception positive
de leur vie.

2 les garcons davantage que les filles
- globalement, les habitants en QPV estiment étre en moins bonne santé

- Impactée par le contexte de la crise Covid-19

Nutrition : Des inégalités sociales marquées dans les comportements
alimentaires et dans la pratique d’activité physique

- plus d’informations a venir lors des sessions du 14 et 21 juin

Santé bucco-dentaire

* Le traitement des dents cariées a peu progressé au cours des 15 derniéres
années et ne s’est pas accompagné d’une réduction des inégalités sociales

* Le brossage des dents au moins 2 fois par jour : plus souvent pratiqué chez
les éleves issus des familles les plus favorisées (82 %) que ceux issus des
familles les moins favorisées (72 %).

Eleves de sixieme présentant au moins une carie selon le
nombre de carie(s) et le genre (en %)

M 3 caries ou plus @
B 2caries W
3,0 [ | 1 carie [ |

Sources : Enquéte Enjeu-santé 2018-2021 6



Comportements a risques

. des enfants d’ouvriers passent plus de 2 heures par jour devant un écran (61 % des enfants de cadres)
* Alcool est la premiére substance psychoactive expérimentée a I'adolescence : des jeunes de 15 ans ont déja
consomme, la cigarette et le cannabis

intensification des expérimentations avec I'évolution de I'age
—> les jeunes gargons consomment davantage que les filles (a 11 ans : 39 % vs 25 %)

En France, en 2018, les usages de tabac, alcool et cannabis sont a la baisse parmi les adolescents de 11, 13 et 15 ans
depuis 10 ans

Zoom sur les nouvelles pratiques en augmentation

* Protoxyde d’azote des éléves de 3¢me déclarent en avoir déja consommé en 2021 (7,3 % des
garcons et 3,7 % des filles)

. déclare avoir déja joué aux jeux d’argent et de hasard au cours de
I’'année (31 % des gargons et 20 % des filles), 9 % le font chaque mois et 3 % chaque semaine

* Les nouveaux produits de synthése (NPS) : Au total, 222 nouvelles substances ayant circulé au moins
une fois en France ont été recensées depuis l'apparition des premieres molécules

. des jeunes de 17 ans déclarent en 2017 avoir déja consommeé un produit imitant les effets d’une
drogue (principalement un cannabinoide de synthése).




La santé des adolescents
(9-14 ans)

Etat de santé des habitants des QPV - Le poids des
déterminants de santé

Quelques éléments de contexte en région

Etat de santé des enfants et adolescents en quartier
prioritaire politique de la ville : quelles données ?

Santé percue et vécu scolaire
Nutrition / Hygiéne de vie
Santé bucco-dentaire
Comportements a risques
Troubles du langage

Santé sexuelle

Santé mentale et bien-étre psychique


http://orscreainormandie.org/a-venir-les-rdv-de-la-sante-en-seine-maritime/
http://orscreainormandie.org/a-venir-les-rdv-de-la-sante-en-seine-maritime/

Des ressources et 'ensemble des sessions enregistrées seront

mises a votre disposition sur Internet

La santé des VIDEOS e BIBLIOGRAPHIES

...... @ Normmands

f /‘\ \ * Vidéo : Santé dans les QPV

h- w& | e vidéo : Réaliser un diagnostic local en santé

SN A dans les quartiers t . -
Q DN b * Vidéo: Un voyage dans la santé mentale - Cosmos mental

* Bibliographie sélective : Alimentation et activité physique -
Territoires de la Communauté d'agglomération Fécamp Caux
Littoral et Communauté urbaine Le Havre Seine Métropole

* Bibliographie sélective : Agir sur les déterminants de la santé

= e DONNEES STATISTIQUES

mr— -1 AUTRES RESSOURCES

* Note statistiques dans la Communauté d'agglomération Région
P Dieppoise 2021

1255883 ¢

° seneaimu ST e e * Lles clés de la politique de la Ville

* Note statistique des Territoires de la Communauté d'agglomération
Fécamp Caux Littoral et Communauté urbaine Le Havre Seine
Métropole — 2021

* Mission accompagnement santé de la CPAM — MISAS

* Note statistique des Territoires de la Communauté de communes
Caux Austreberthe et Métropole Rouen Normandie 2021

* Données socio-démographiques, sanitaires et d'offre de soins dans
le département de la Seine-Maritime
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RDV santé en QPV #2

Le parcours santé des enfants et des
jeunes

Isis DEVAUX —

Chargée de mission prévention et
promotion de la santé - Référente de la
thematique santé des jeunes et du
territoire de démocratie sanitaire de
Rouen/Elbeuf

Direction de la santé publique, Agence
Régionale de Santé Normandie
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La stratégie de I’Agence Régionale de santé en faveu

des jeunes — le parcours santé des enfants et des jeunes
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Les enjeux concernant la santé des enfants et
des jeunes

* Renforcer les compétences psychosociales ;

» Par une intervention aupres de I'ensemble des acteurs de premiére ligne qui ceuvrent aupres des enfants et
des jeunes sans oublier les parents.

Veiller a la cohérence, I'adaptation et la qualité des interventions ;

» Par le décloisonnement des institutions, par des formations et des échanges de pratique entre les acteurs
qui ceuvrent en direction des enfants et des jeunes.

» Par la considération de I'age, de la situation du public ciblé (littératie).

Faciliter I'acces aux soins notamment apres un dépistage ;

» Par le développement du travail en réseau, en facilitant I'laccés aux structures, par I'adaptation des dispositifs
existants.

De facon transversale : diminuer les inégalités de santé des le plus jeune age.



/O0M sur la prévention et promotion de
la santé



De guoi parle t-on par « prévention et
promotion de la santé ?

> Une approche globale de la santé !

La prévention

Eviter l'apparition, le développement
I'aggravation de maladies ou d‘incapacités
—> Actions ciblées, vaccination, dépistage...

ou

- Entrée par pathologie ou facteurs de risques

L’éducation pour la santé

Favoriser I'accroissement des connaissances en
développement

matiere de santé et le
d’aptitudes influencant positivement la santé

La promotion de la santé
Donner aux personnes et aux groupes des
moyens pour agir sur les déterminants de
leur santé, c’est-a-dire tous les facteurs qui
ont un impact sur leur santé et celle de leurs
proches

+
Agir sur [I'évolution du contexte social,
politigue, économique, et les conditions de
vie des personnes dans un sens favorable a
leur sante ;

—> Conception globale et positive de la santé
—> Approche par population / milieux de vie /
déterminants



Un nécessaire Changement de paradic~~ - I~ dAvunlannamant dac £DC

* Qu’est ce que sont les
CPS?

« la capacité d’une personne a
répondre avec efficacité aux exigences
et aux épreuves de la vie quotidienne.
C’est l'aptitude d’une personne a
maintenir un état de bien-étre mental,
en adaptant un comportement
approprié et positif, a l'occasion des
relations entretenues avec les autres,
sa propre culture et son
environnement ».

Permet d’adapter les actions en
fonction de I'age et de la situation du
jeune = d'integrer les déterminants de
santé et leur impact

» Savoir identifierune difficulté.
» Prendre le temps d'étudier les différents paramétres d'une situation.

» Prendre conscience des réactions physiques et émotionne lles que cette
situation suscite.

» Envisager des solutions.

» Aider lenfant 4 penser par soi-méme.

» Prendre conscience desidées fausses et des idées regues qui peuvent cirguler
au sujet des consommations de produits.

» 3@ construire une opinion en prenant en compte les éléments analysés.

» Savoir exprimer ses désirs, ses craintes et ses questionnements.

» Avoir |la capacité dexprimer ses émotions face & une situation que lenfant peut
rencontrar.

s Etre capable de développer des qualités relationnelles avec ses pairs ou des
adultes de son entourage.

s Apprendre a se connaitre.

» Avoir conscience de son caractére, de ses forces of ses faiblesses pour faire
face aux situations rencontrées.

s Etre capable de négocier un compromis, faire preuve de tolérance et dempat hie.

» D&couvrir le goidt de la persévérance et [assurance de savair résister & ce rtaines
sollicitations.

» Résister 4 la pression du groupa.

» Zaveir reconnaitre ses sensations et avoir |a capacité de les metire a distance
pour aider a garder son autonomie et son pouvoir de décision.

» Avoir la possibilité de mainte nir ses choix et trouver de I'aside si besoin.



Un nécessaire Changement de paradigme ; le
développement des CPS // nouvelle
classification

O CPS génerales ;

-3C
-3C
-3C

PS cognitives,
PS emotionnelles,

PS soclales

Tableau 1. Classification actualisée des CPS

Catégories CPS générales
Avoir conscience
de soi
Compétences
cognitives
Capacité de maitrise de soi

Prendre des décisions
constructives

Avoir conscience
de ses émotions
et de son stress

Compétences
émotionnelles . _—
Réguler ses émotions
Gérer son stress
Communiguer de fagon
constructive
Compétences Développer des relations
sociales constructives

Résoudre des difficultés

CPS spécifiques

Connaissance de soi (forces et limites, buts, valeurs, discours interne...)
Savoir penser de fagon critique (biais, influences...)

Capacité d'auto-évaluation positive

Capacité d'attention & soi (ou pleine conscience)

Capacité a gérer ses impulsions

Capacité a atteindre ses buts (définition, planification...)

Capacité a faire des choix responsables

Capacité a résoudre des problémes de fagon créative

Comprendre les émations et le stress
Identifier ses émotions et son stress

Exprimer ses émotions de fagon positive

Gérer ses émotions (notamment les émotions difficiles : colére, anxiété,
tristesse...)

Réguler son stress au quotidien

Capacité a faire face (coping) en situation d'adversité

Capacité d'écoute empathigue

Communication efficace (valorisation, formulations claires...)
Développer des liens sociaux (aller vers I'autre, entrer en relation, nouer
des amitiés...)

Développer des attitudes et comportements prosociaux (acceptation,
collaboration, coopération, entraide...)

Savoir demander de ['aide

Capacité d'assertivité et de refus

Résoudre des conflits de fagon constructive

17



Veille sur la cohérence, |'adaptation et |a
qgualité des interventions

Mieux connaitre /'état de santé des enfants et des jeunes

e B Enquéte
A SANTE OBSERVEE

en NormANDIE

LA SANTE DES JEUNES

\

S
i 2

™  CONTEXTE NATIONAL

La santé des enfants, des adolescents ex des jeunes adultes s au coeur des enjeux de santé des =
L'ORS.CREAI publie un noawiau politiues publiques. La santé intigre des thématiques multiples, relatives & la santé physique, 3 b santé ]
numéro de 5a collecton & Sanc psychique mais aussi une dimension socile (en référence 4 b définition de la santé posée par FOMS), =—4
Observie on Nommandie ». Ces Si les jeunes se déctrent globalement en bonne santé, les inégalicés de santé présentes dis 'enfance
publications courses ont pour peuvent avoir des répercussions sur toute [a vie des individus, telles b sitation famsiliale, a situation

M-l a 7 § )6 Spoiition professionnelie ou | position sociale des parents, le cadre de vie et de logement, d'ol I'action des

pouveirs publics visant 3 réduire ces inégalités sociles

Enquéte aupres des JEUnes

v est une période de physiques, scolires, professionnels, famiaux... ‘a san‘e
popedation (indicateurs de santé Le contrile parental est peu & peu moins présent, les jeunes vont faire Iapprentissage de I'autonomie Su‘
Speies Snitvus Iy alimencaire, de nouveaux compor , découvrir la de produits
T e psychoaceifs (tbac, alcool, drogues...), éventuellement avoir des conduites dangereuses. La santé est
T et g alors rarement u corur de leurs préoccuptions et certains de leurs comportements peuvent les
coninirk & e s s exposer 3 des risques, des habitudes de vie peuvent <'installer durablement. des inégalités socles de
Normandie. I est reasé dans la santé peuvent aussi apparaitre et s'ancrer dans b durée.

demarche du groupe
en place en 2018

Ladoption de comportements favorables 4 la santé va dépendre de la capacicé de chacun 4 se réaliser,
4 mettre e ceuvre un suivi médical (sécurité sociale, suivi des vaccinations, consultations médicales). 3
&tre réceptif aux messages de prévention, 3 développer des compétences psychosociales.

Cette publication a pour objectf d'informer sur I'écat de saneé des jeunes igés de moins de 30 ans

. o, 7
en Normandie. Néanmoins, un numéro de « Sants observée » étant dédié aux enfants de 04 6 ans?, A t t d t
_— e b S T T ccombpagnement en proximité des acteurs
o et aux jeunes adultes. Elle présence un ensemble dinformations et de statistiques disponibles, issues

Normande sont
par le Conzed Régons, des bases de données nationales, régionales ou plus locales et des divers travaux d'études conduits sur
Iagence Regiorale de Santé les différentes thématiques concernant ks sané de jeunes. Elle s'inscrit également dans le cadre de la

N . 7 .
de Narmandie et lo Consell démarche du groupe de travail "Observation de la santé des jeunes” mis en place en 2018 par 'ARS ’
Dlputwamins de fny. Normandie. afin de partager et mutaliser les informations détenues par chacun des partenaires (ARS,
Région, DRDJSCS, Rectorar, Conseils départementaux. Assurance maladie, UC-RSA, Santé Publique
di ti té

France, MDPH, PJJ. SUMPSS. Maisons des adolescents) et mener une réflexion commune

* g die orgla-sante-observee-en-normandie-fa-sa enfants-apes-de-0-6an

jeunes en

6102 JIWLAIS

ur

LA SANTE DES JEUNES

Publication



Veille sur la cohérence, |'adaptation et |a
aualité des interventions

Renforcer les CPS des enfants et des jeunes et Adapter les plans d’action en

y P fonction de I'age et de la situation des enfants et des jeunes
<7 Pourune prevention H

»)” DES CONDUITES

ADDICTIVES .
G Y@‘ Pour une Education Pour promouvoir la
NUTRITIONNELLE Q @) SANTE SEXUELLE

SSSSS nté Normandie

s .
Référentiel
adestination des intervenants
PRI




Veille sur la cohérence, 'adaptation et |a
gualité des interventions

LES

* Articuler les politiques localement ; par exemple...

C 't 6{3 ,"‘" 4 goTncv;en’rion
ﬁ‘ Territoriale

=7 éducatives R it

Zauphin

Contrat Local

de Sante

~= d

L'Ecole promotrice
de sante

EduSanté




Veille sur la cohérence, I'adaptation et la qualité
des interventions

ar Garantir des programmes d’actions de qualité

ssssss
AAAAAAAAA
i

ECRANS,
JEUX VIDEO ET
ADDICTIONS,
QUE DIT-ON?

Marmandie

Guide de bonnes pratiques / référentiel / théitre-forum en Normandie

(A destination des prestataires théatre-forum et des porteurs de projet)

Clefs parentalité

®©®o PSFP

Programme de Soutien aux Familles et a la Parentalité

LA SOPHROLOGIE

21
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Merci pour votre attention !

Isis.devaux@ars.sante.fr
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RDV santé en QPV #2

Les objectifs et dispositifs de santé
globale et de réussite scolaire

Claire BAUDE, médecin conseillere
technique aupres de la Rectrice,
Rectorat de I'academie de Normandie
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RDV de la santé en QPV Seine-Maritime

La santé des adolescents
Les politiques regionales favorables a la santé des adolescents 10 mai 2022

L’école promotrice de santé

Claire Baude, Médecin CTR - Académie de Normandie
En lien avec Jean-Marc Bellamy (IA-IPR SVT) et Maud Lucas (Infirmiere CTR), membre de

I'équipe académique Ecole promotrice de santé

24
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Pourquol ?

Santé  «-mmmmm - Réussite éducative

 Promouvoir la santé des éléves a I'école crée des conditions favorables aux
apprentissages et a la réussite.

« La réussite a également un impact positif sur la santé des éléves.

« Dés la maternelle et jusqu'au lycee, la réussite
scolaire des éleves est fortement corrélée au bien-
étre »

25
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L’école promotrice de santé :
une priorité nationale et académique

v' Démarche impulsée par le Ministére de ’Education nationale de la jeunesse et
des sports

Cf. Circulaire de rentrée 2021-2022

la réalisation de I'Ecole promotrice de santé. « Cette derniére dimension est
essentielle, en ce gu'elle permet une approche globale de I'ensemble des actions
menées au profit de la santé et du bien-étre des éleves. »

Démarche positive et dynamique : valoriser actions et projets déja mis en ceuvre dans
le parcours éducatif de sante (éduquer, prévenir et proteger).

Il s’agit de rendre visible et coordonner tout ce qui contribue a la santé et au bien
étre de tous dans une établissement d’enseignement scolaire.

v Priorité académique (CESC-A juin 2021)
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Trois axes de I'Ecole promotrice de santé

Eduquer

= Développer des compétences
psychosociales ;

» Renforcer la Iittéracie sur
la promotion de la santé ;

= Mobiliser les aducations
transversales.

Ecole promotrice de santé

Proteger Prevenir

« Aménager au mieux + Mettre en ceuvre des actions
les espaces de vie pour créer centrées sur une ou plusieurs
un environnement favorable problématiques ayant des
a la santé= des eleves. dimensions éducatives et sociales.

—_—

POUR L'ECOLE
DE LA CONFIANCE
mmideliee T

Source : Vademecum
https://eduscol.education.fr/do
cument/1689/download?attach
ment




DE NORMANDIE

La Promotion de la santé

lere conférence internationale sur la promotion de la Santé — Ottawa 21 nov. 1986

PROMOTION DE LA SANTE

Charte d'OTTAWA

CONDITIONS PREALABLES ACTIONS POUR PROMOUVOIR LA SANTE
v’ Elaboration de politiques pour la santé

o se loger, o _

o accéder a I'éducation, v' Création d’environnements favorables

o Se nourrir convenablement, disposer d'un
certain revenu, bénéficier d'un éco-systeme

stable v Acquisition d’aptitudes individuelles
o compter sur un apport durable de v' Réorientation des services de santé
ressources,

o avoir droit a la justice sociale et a un
traitement equitable.

La promotion de la santé a pour but de donner aux individus davantage
de maitrise de leur propre santé et davantage de moyens de |I'améliorer.
Pour parvenir a un état de complet bien-étre physique, mental et social,
I'individu, ou le groupe, doit pouvoir identifier et réaliser ses ambitions,
satisfaire ses besoins et évoluer avec son milieu ou s'y adapter.

La sante est donc percue comme une ressource de la vie quotidienne, et
non comme le but de la vie ; c'est un concept positif mettant I'accent sur les
ressources sociales et personnelles, et sur les capacités physiques.

v" Renforcement de I'action communautaire



https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0003/129675/Ottawa_Charter_F.pdf

L es déterminants de la santé

Milieu d’enseignement
primaire, secondaire,
supérieur
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Aussi, de nombreux projets et actions déja déclinés dans les
écoles et EPLE contribuent a I’'amélioration de la santé
globale des éléves.

La santé est bien
« l'affaire de tous ».

Source : « Cadre conceptuel de la santé et de ses déterminants, Santé et services sociaux du Québec, mars 2010. »


https://www.inspq.qc.ca/sites/default/files/responsabilite-populationnelle/figure_interactive_cadre_conceptuel1.pdf
https://www.inspq.qc.ca/sites/default/files/responsabilite-populationnelle/figure_interactive_cadre_conceptuel1.pdf

EN
ACADEMIE
DE NORMANDIE

Les objectifs de I’école promotrice de santé

Pour promouvoir la santé, le bien-étre et la reussite scolaire de tous les éleves, de la maternelle a la
terminale, 'approche globale sous-tendant la démarche de I'Ecole promotrice de santé vise & :

Ameéliorer les conditions de vie quotidienne au sein d'une école et d'un établissement scolaire, en
portant une attention particuliere aux espaces de vie ;

Forter une attention particuliere aux relations interpersonnelles et sociales ;

Soutenir les valeurs fondamentales de la démarche Ecole promotrice de santé, dont I'équité,
I'inclusion, la non-discrimination et la justice sociale ;

Contribuer a la réussite et faciliter les apprentissages ;

Intégrer la santé dans les activités courantes de I'Ecole, dans le cursus scolaire et dans les critéres
d'évaluation des projets pédagogiques et des actions educatives en faveur de la santé ;

Promouvoir la participation des éléves ;

Impliquer I'éleve dans les projets et actions de I'Ecole promotrice de santé, le rendre acteur et
responsable en favorisant sa réflexion face aux enjeux de la santé individuelle, collective et
environnementale.
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La mise en ceuvre de I’école promotrice de santé

Mettre en ceuvre et coordonner les éducations transversales dans le cadre d'une démarche Ecole
promotrice de sante

_ .
Prévention Education
des conduites addictives a l'alimentation et au godt
‘_
B Education
Education au développement durable
a la sexualité CAESC
CDESC P’-_t
révention
e CESC . des jeux dangereux
Promotion de I'égalité CESC bassin
fille-gargcon CESC EPLE ou
interetablissements
[ I CESC interdegrés B
Prévention Education

_
m da Securité civile
_ et secourisme

I'activité physique ~ Aménagement
des espaces et des lieux

Infographie non exhaustive de I'ensemble des éducations transversales mobilisables dans le cadre
d'une démarche Ecole promotrice de santé.



La mise en ccuvre de I’école promotrice de santé

S’appuyer sur |es 1 EqUIpe prOjet <10000000000000000000000000000000000000aE » IMPULSER /PILOTER
M N
CESC, CESC 2. Démarche projet /’, \\
Indicateurs a dispo. ot .
= |ndicateurs relevés par les O ETAT DES LIEUX ~°  «faire avec » KR
personnels de santé EN - Indicateurs de santé, climat scolaire... /’ S
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l l
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| |
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= Prévention harcélement (pg - Poursuite d’actions déja en cours | connaitre » |
PHARE) - Evolution / évaluation actions en S - SEANEREELA .
= Aide aux devoirs.... cours ™ LISIBILITE o
» Education a la santé etc. - Instauration de nouveaux projets et M ’
= Programmes fondés sur les ou actions \\ DO P SEE //
CPS (unplugged, ...) N ,/
= Promotion de I'activité physique [ PREVOIR UN CALENDRIER ET K% J/
= Etc. UNE EVALUATION NS

= partir de I'existant Label EduSanté



E N
ACADEMIE
DE NORMANDIE

Les éleves ambassadeurs de santé
Généralites
Il s‘agit d’éléves volontaires qui choisissent de s’engager dans la démarche EPSa.

Comment ces eleves sont-ils identifies ?
» 8 par établissement environ (2 par niveau par exemple)
« Différents modes de désignation possible

Quelles missions leur confier ?
* Via les conseils d’école ou encore les CESCE
« Aide a lidentification des besoins, concours a la mise en ceuvre d’un projet, etc.

Quelle formation leur délivrer ?
» Selon les établissements par le biais des CESCE ou conseil d’école
« Ces équipes définissent les connaissances a acqueérir et les compétences a développer
« Animateurs: internes ou externes a I'établissement (partenaires reconnus)
» Personnes ressources en interne a identifier pour ces éleves ambassadeurs

https://eduscol.education.fr/document/33863/download



‘ OPTIONAL)

Démarche facultative
et volontaire

* Pourquoi une labellisation ?
v' Mettre en valeur des actions et projets
v Valoriser de 'engagement de I'école ou d’établissement
v’ Certifier d’'un niveau d’expertise
v Faciliter le développement d’'une culture commune et les échanges inter-établissements

* Les principes :

v Mobilisation de toute la communauté éducative

v" Projets inscrits dans les principes de la démarche EPSa, articulés aux programmes
d’enseignement : développement d’'une culture commune et de compétences dont les
CPS des éleves
Projets coordonnés et progressifs en réponse a des besoins identifiés
Projets structurés dans un plan d’actions inscrit dans le projet d’école ou
d’établissement
v' Tous les éléves sont concernés et peuvent devenir des éléves ambassadeurs santé
v Projet pensé dans une dynamique territoriale en lien avec les partenaires extérieurs
farmalisation possible dans un CESCE inter-degrés ou inter-établissements.

v
v

— reconnaissance académique pour 3 ans



EN
ACADEMIE
DE NORMANDIE

Les labels « édusanté »

3 niveaux de labellisation sont proposés : un comité académique de
labellisation « Edusanté » sera chargé d’étudier les dossiers.

Engagement dans la démarche

* Prize en compte des besoins identifiés au sein de I'établissement [(diagnostic) dans le projet.

* Prézentation de la démarche au conseil d'école ou conzeil d*administration et au comité d'éducation a la santé et a la citoyenneté de
I'établis=erment afin d'inscrire le projet dans la structure scolaire.

» Chioix du ou des différents partenaires en fonction de eritéres adaptés aux besoins de I'école ou de I'établissement ; engagement du
dialegue avec le ou les partenaires.

Approfondissement

* Fermation progressive des personnels d'éducation, d'enseignement, d'encadrement, de santé et sociaux de I'école ou de I'établissement a
I'éducation, la prévention et a la promotion de la santé.
* Coordination interne de I'ensemble des activités ayant trait a la santé (enseignement, les différents projets, sorties scolaires, CVC, CVL, ..).

- Emergence d'une culture commune avec les partenaires qui se traduit dans le fonctionnement et les réalisations attachés au projet.
* Premiéres actions de valorisation et de communication.

. Déploiement et pérennisation

» Madification globale du fonctionnement de I'école ou de I'établissement qui permet d'établir clairement la contribution de I'école ou de

I'établissement qui s'appuie sur une démarche globale et positive permettant de prormouvoir le bien-é&tre des éléves dans un
environnement bienveillant favorisant un climat de confiance et de réussite.

- Elaboration et mise en ceuvre d'une stratégie de pérennisation.

Document ressource sur la labellisation :
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Les programmes « probants »

Privilégier I'action en se fondant sur des données probantes. Il s’agit de répondre efficacement a des
besoins de santé identifiés

I
Données scientifiques Savoir issus FIG.12: -
Revues de la littérature, articles, U g
ouvrages, théses et rapports scientifiques de dl : ;'::;,::;:: LES DIFFERE NTES l Ressources
issues de différentes disciplines des publics SOURCES DES DONNEES " documentaires et
PROBANTES SELON | méthodologiques
HAMANT ET SES - _ 819
COLLABORATEURS | importantes avant de
(2022) . décider d’'une action
Données concrete.
probantes sur
l'intervention
e : Accompagnement
i possible sur certaines
. programmes probants
I
Recommandations Evaluations . Ex : programmes
et synthéses et CapitalisaﬂOﬂ b Schéma issu de : Hamant C, Fermon C I GSSISt et un Iu ed
Rapports officiels, d’interventions Detescluse I (2022 Les données probantes . p g g 7
 Astoen o Portails dactions, o D it e e
de pratiques validés rapports dévaluation... dlintarventions complexes. Paris. Fes. 17 p I

L

Ethique professionnelle

SOURCE : Onze fondamentaux en promotion de la santé : des synthéses théoriques, décembre
2021 - UCLouvain RESO FNES PSNormandie. 63 p.



Une politique academique en cours de deploiement :

En partenariat étroit avec I’Agence régionale de santé :

Depuis la rentrée 2021 :

- Webinaire académique de sensibilisation sur la démarche EPSa

- Formation des formateurs-accompagnateurs académiques identifiés suite au 1°" séminaire
(N=30)

A venir :

- Une journée sur I’Ecole promotrice de santé rassemblant les coordonnateurs santé des
territoires et les formateurs accompagnateurs de 'Académie

- La formalisation du dossier académique de demande de labellisation

- Un site web dédié



LE PORTAIL EDUSCOL

! . e DUSCO L J'enseigne Je me forme Scolarité de I'éléve Ecoles et établissements Disciplines et thématiques Q @

Accueil > Ecoles et établissements > Protection et prévention > Santé > Je souhaite m’engager dans la démarche « Ecole promotrice de santé »

école promotrice de santé mener un projet avec ses éléves

wjﬂsrommaire

Actualité Je souhaite m’engager dans la démarche «
Cesioeeiqiimeifeciipromelice Ecole promotrice de santé »

Qui fait quoi et comment ?

=) ¥ f

Je vous remercie pour votre attention.
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8 citels

Focus sur un dispositif specifique en faveur de la réussite éducative, de l'insertion
social et professionnelle des enfants et des jeunes de 0 a 25 ans

De quoi parle t-on ?

* Démarche expérimentale portée par les ministeres de la cohésion des
territoires et de I’éducation nationale — Dispositif partenarial et transversal

* Des criteres définis par le national pour prétendre a I'éligibilité :
* Des QPV de plus de 5 000 habitants,
» confrontés a des dysfonctionnements urbains importants (NPNRU d’intérét national)
e soumis a des enjeux de sécurité marqués (QRR ou ZSP)
» des difficultés scolaires accrues, établissements relevant de I'éducation prioritaire (REP+)

* Obtention d’un label « Cité éducative » a partir d’un plan d’action prenant
appui sur des axes stratégiques



LES

Cites

L'intention

* A travers les Cités éducatives, l'objectif visé est de fédérer tous les
acteurs de I'éducation scolaire et périscolaire, afin d’intensifier les
prises en charges éducatives des enfants a partir de 3 ans et des
jeu?es jusqu’a 25 ans, avant, pendant, autour et apres le cadre
scolaire.

Les cités educatives visent 3 grands objectifs qui
doivent guider les projets menés :

e Conforter le role de I'école

* Promouvoir la continuité éducative

* Quvrir le champ des possibles



Les cités eéducatives
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La santé dans les cités educatives

* Exemples d’actions menées

e TSLA - Formation, accompagnement et acces aux soins
* Problématique repérée :
* Renforcer le dépistage précoce

* Accompagner vers I'acces aux soins des enfants agés de 3 a 16 ans présentant des
TSLA, des TSA et des troubles du comportement

* Les 3 axes du projet :
* Achat de matériel adapté
* Formation des professionnels
* Mise en place d’'une permanence d’orthophonie




Qcitels
La santé dans les cités éducatives

* Exemples d’actions menées

* TSLA - Formation, accompagnement et acces aux soins

 Actions menées :

* Achat de matériel adapté afin d’'améliorer les conditions d’accueil des éléves et
jeunes a besoins spécifiques

* Formation des enseignants du 1¢" degré par I'enseignante ressource sur les TSA et
du 2" degré par le directeur pédagogique du département orthophonie de 'UFR

Santé sur la remédiation en lecture en 6°™e avec apport sur la connaissance des
troubles DYS

* Mise en place permanence d’orthophonie hebdomadaire avec orthophoniste et
étudiante en 5°™M¢ et derniére année



S citels
La santé dans les cités educatives

e Bonnes dents a l'école

Problématiques repérées :

* Alimentation déséquilibrée (grignotage entre les repas, consommation excessive de sucreries,
biberons sucrés)

* Hygiene bucco-dentaire insuffisante
 Méthode du brossage des dents non adaptée a I'age des enfants

Actions de sensibilisation existantes aux gestes bucco-dentaires pour les enfants en élémentaires
Partenariat entre la cité éducative, le département — PMI, UFSBD, LH Dentaire et CPAM

Expérimentation d’une action sur I’hygiene bucco-dentaire pour expliquer les bons gestes aux
enfants de maternelle



RDV santé en QPV #2

Questions/réponses
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Les Rendez-vous de la santé : Mobilisation
ioritaires Politique de la

pour les quartiers pr

RDVSfmte en QPV #3 N 2 juin 2022
La santé des adolescents : retours d'expériences ===| De9h30-12h

RDV Santé en QPV #4 N
Alimentation et activité physique : les politiques 14 juin 2022

régionales favorables a une nutrition de qualité De 9h30a 11h
RDV Santé en QPV #5 -

. . Q ) . iy 27 Juin 2022
Alimentation et activité physique : retours De 14h 3 16h30

d'expériences
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http://orscreainormandie.org/a-venir-les-rdv-de-la-sante-en-seine-maritime/

