PROMOTION DE LA SANTE

DAVID - Février 2024




SANTE
TOUS

“oms
CHARTE D'OTTAWA
POLIRLAZROAOON

PLAN DE COURS

= Rappel de la notion de Santé publique

* Les Conférences internationales pour la santé

= Définition et principes de la promotion de la santé
* Promotion de la santé et santé communautaire

* Les déterminants dans la Promotion de la santé

* Promotion de la santé et inégalités

= Promotion de la santé et Hopital



'.; Santé
-® o publique
o’ ® France

Missions de Santé
Publique France

Missions pe SanTté puBLIQue FRance :

L'OBSERVATION EPIDEMIOLOGIQUE €T La SURVeILLance
De L'éTaT De SanTé pes POPULATIONS ;

Ld VEILLE SUR LesS RISQUES saniTalReés menacanT Les
POPULQATIONS ;

Le LancemenT De L'aLerRTe SaniTairRe ;

L3 PROMOTION De LA SaNTé eT La REDUCTION Des
RISQUES POUR LA SAanTé;

Le DEVeLOPPEMENT De L3 PREVENTION eT De
L'éDUucaTion POUR L3 SaNTé ;

L3 PREPARATION €T LA REPONSE aUX Menaces, ALeRTes
€T CRISseS saniTalRes.



Evolution du concept de PROMOTION DE LA
SANTE :

OMS - Conférences internationales depuis 1978

= Soins de santé primaires : Déclaration de Alma Ata

Conférences

" Promotion de la santé, santé communautaire...

internationales

»Recherche d’égalité d’acces a la santé

» Approche écologique et durable
» Approche en lien avec le bien-étre

» Approche incluant les minorités



Conférence « Politique « Contexte de Approche Inégalités Promotion de la « Catalyser les .
internationale publigue saine » mondialisation » internationale sociales de santé santé planétaire et politiques de sante,

sur les soins de " = incontournable = du développement de bif"'_atfﬂ et
santé primaires Q‘) (:) - Q) durable pour tous i L

O Q) 0

Agir sur les = Environnements «= Faire place La sante dans Développement « Pour le
déterminants de la favorables a la al'équite » toutes les durable bien-gtre »

sante MAIS AUSSI santé » = politiques -
les déterminants " [: - ) mondiales @
sociaux @ O
-
()




OTTAWA CHARTER FOR HEALTH PROMOTION
CHARTE D'OTTAWA POUR LA PROMOTION DE LA SANTE

o0\ o110 \Fp/ VW Définie par I’OMS en 1986 lors de la 1°* conférence
SANTE internationale sur la Promotion de la Santé (Charte

Introduction d’Ottawa)

> La Promotion de la santé une affaire de tous pas
seulement des professionnels du soin

» Concept multidimensionnel

»Fait partie intégrante de la santé publique



Xy
PROMOTION

DE'LA SANTE L’OMS définit

_ " « la promotion de la santé comme un processus

conférant aux populations les moyens
PROMOTION DE LA d’assurer un plus grand controle sur leur santé

SANTE et aussi les moyens d’améliorer celle-ci : la
santé n’est pas un droit acquis, elle s’entretient et

Définition

elle se gagne au quotidien ... »

Référence :Charte d’Ottawa pour la promotion de la santé.

Genéve : Organisation mondiale de la santé, 1986, 5 p.



= 1¢* principe : « ...La démarche de promotion de la
santé tente de rendre les conditions favorables a
une bonne santé... »

= 2éme principe : « ...La promotion de la santé vise

PROMOTION DE LA

1’égalité en matiere de santé... »
SANTE g

e T de e = 3°me principe :« ...La promotion de la santé exige

. I’action concertée de tous les intervenants
3 principes : , :
(gouvernements, professionnels de santé, sociaux,

économiques..., bénévoles, autorités, industrie,
medias...)



PROMOTION DE LA

SANTE

5 domaines d’action
prioritaires

La Charte d’Ottawa définit cinq domaines
d’action prioritaires:

= Elaborer une politique publique saine
= Créer des milieux favorables

= Renforcer ’action communautaire

= Acquerir des aptitudes individuelles

" Réorienter les services de santé




PROMOTION DE LA

SANTE en action Exemple de la lutte contre le tabagisme en
France




Elaborer une politique publique saine
Acceés plus difficile au tabac

Mesures fiscales / taxes/ augmentation prix
Mention sur les paquets
Vente interdite aux moins de 16 ans

Créer des milieux favorables a la santé

Réduire les lieux ou fumer

Loi Evin
Signalétique adaptée
Campagne de communication

Renforcer 1’action communautaire
« Dénormaliser » le tabac

Mobilisation de la communauté éducative (école et famille)
Développement d’action en college/ lycée/ associations, projets
Evolution des normes sociales

Compétences psycho sociales (résistance a la pression du

Développer les aptitudes individuelles
Encourager 1’arrét

groupe, confiance en soi...)
Aide individuelle au sevrage

Réorienter les services de santé

Formation des personnels de santé de ’Education nationale
(prévention primaire/tabac)

Consultation sevrage

Mobilisation de I'industrie pharmaceutique



« processus par lequel les membres d’une

SANTE

collectivité géographique ou sociale, conscients de
leur appartenance a un méme  groupe,
réfléchissent en commun sur les problemes de

COMMUNAUTAIRE
Définition selon OMS 1978

leur santé, expriment leurs besoins prioritaires et
participent activement a la mise en place, au
déroulement et a I’évaluation des activités les mieux

aptes a répondre a ces priorités »



Démarche de santé

communautaire =
une démarche
ascendante

DEMARCHE DE

DEMARCHE DE SANTE
COMMUNAUTAIRE SANTE PUBLIQUE
ASCENDANTE CLASSIQUE
DESCENDANTE




ek

" Processus par lequel une personne accroit son
pouvoir sur les décisions et les actions qui influent

SANTE sur sa santé. Il permet aux individus et aux groupes

COMMUNAUTAIRE

N sociaux d’exprimer leurs besoins et leurs
PrlnClpe préoccupations, d’élaborer des stratégies de
participation a la prise de décisions et

d’intervenir sur les plans politiques, social et

culturel pour combler leurs besoins.(agence de santé
publique Canada, 2022)



Littératie en
santé

ACCEDER COMPRENDRE

la capacité de rechercher, la capacité de comprendre
de trouver et d’'obtenir une l'information pour la santé
information pour la santé. qui est accessible.

N s/

Littératic en santé

APPLIQUER EVALUER
la capacité de communiquer la capacité d’interpréter, de filtrer,
et d'utiliser I'information pour de juger et devaluer I'information
prendre une décision afin de pour la santé qui a éeté consulfee.

maintenir ou d’améliorer la sante.

Cultures & Santé. (2016). La littératie en santé : d’un concept a la pratique. Guide d’animation.




* Les Ateliers santé ville mis en place en
2000.C’est une démarche collective et partenariale
qui s’appuie sur la mise en réseau des acteurs.

_ - IIs ceuvrent dans le champ sanitaire, social, médio-

SANTE social, éducatif, insertion, culturel, pour réduire
COMMUNAUTAIRE les inégalités sociales et territoriales de santé

Exemples de promotion de la santé communautaire

= Association CABIRIA

Exemples en France

" Centre de santé communautaire a Vaux en Velin
= Ambassadeurs de santé a 1’'université

= Prévention des conduites addictives Valbonne
Sophia Antiopolis


http://www.inpes.sante.fr/slh/articles/397/02.htm

Les
déterminants en

santé

Facteu r Ilesa sexe,

etd Iheedte

mobeLe pe WHiTeHeap et DaHLGReN



UnbérerRminanT esT Un ensemsie De FACTEURS

Y & N J

INDIVIDU OU D'UN GROUPEe De POPULATION. IL s"'aGIT De
CAaRACTERISTIQUES €T D'éLéMmEeNnTS eNnVIRONNEemMEeNTaux

_ et/ou InTernes a L'INDIVIDU QUI PEUVENT aGIR

LES DE,TERMlNANTS DIRECTEemMEenT, INDIRECTEeMENT, ISOLEMEeNnT OU Le PLUS
EN SANTE SOUVEeNT en assoCIaTIoON SUR L'éTaT De SanTé eT De Bien-

€TRe SOCIaL.

Glossaire de promotion de la santé. Geneve OMS, 1999

3 @@. N g
P, 3

Définition

des communautés

Transport



DETERMINANTS EN
SANTE

Effets sur la santé

EORSQI‘.IGtES‘DéT@RI‘I‘IﬂIﬂI’ITS‘aGISSEIﬂLDe
FaCon POSITIVE, ON PaRLe De FAaCTEURS PROTECTEURS.
EX :

" TRavaiL aDpaPTé

= Acces auXx soins, au LoGemenT

LORsQue Les DETEeRMINANTS aGISSENT De
Fagon NEéGaTIVe, On PaRLe De FACTEURS De RIsQue

Ex:

* AnTécépenTs De CanCeRr DU COLON PARMI PLUSICURS
MemBREeS PROCHES De Sa FamiLLe.

" LocemenT INSaLUBRe



Ce sont des déterminants non modifiables

Déterminants

liés ala " Le sexe
personne " Lage

= Le patrimoine génétique




Les déterminants

comportementaux

Liés au mode de vie
= Alimentation

= Sommeil

= Activité physique

= Toxicodépendance

= Hygiene...



Comprend les influences sociales et collectives :
la présence ou l’absence d’un soutien mutuel -

DEi=daalazlais 25| deéterminants psycho-sociaux

auX réseaux = famille
soclaux et = Amis

communautaires = Associations, groupes religieux...

= Collegues...



Liés aux milieux de vie et de travail, a 1’acces

_ aux services et aux équipements essentiels

= Sociologiques : conditions de travail, de
Logement, d’éducation, transports, acces aux

Les déterminants

lieux soins...

environnementaux

= Ecologiques : Qualité de l’air, Usage de polluants,
mode de production agricole, ...

= Géographique :ville, campagne...



Ce sont des déterminants plus globaux qui
influence la société dans son ensemble

= Contexte politique et 1égislatif

y . o " Contexte démoagraphigque
Déterminants liés au Irepid

contexte politico— " Contexte économique
Socio—économiq ue = Organisation du systeme éducatif

= Soutien a I’emploi et solidarité sociale

* Organisation du systéme de santé



= Elles sont un « déterminant des déterminants » de la
santé a développer chez les enfants et les jeunes.

= C'est I'aptitude d'une personne a maintenir un état de
bien-étre mental, en adoptant un comportement
_ approprié et positif & I'occasion des relations
entretenues avec les autres, sa propre culture et son
environnement. " [OMS, 1993]

LES
COMPETENCES

= Ce sont des compétences de vie qui contribuent a :

PSYCHOSOCIALES

= Larésolution des situations et problemes du
guotidien.

= Au bien-étre mental, physique et social, alaréussite
éducative, a l'insertion professionnelle

= Ala prévention des comportements défavorables a la
sante.



REGROUPEMENT EN

e L | TROIS CATEGORIES?
~ communication verbale
Avoir une pensée  Avoir “;w:'e 2 et nonthverbale
créative pensée critique - ie
- :::)::ités de résistance
Savoir Etre habile dans = et de négociation
communiquer  les relations . ~ coopération
LE S efficacement interpersonnelles - ~ plaidoyer
COMPETENCES DIX COMPETENCES I,;’Sn‘::ii“:;?:i‘:“,t
PSYCHOSOCIALES IDENTIFIEES! auto-évaluation
Avoir conscience  Avoir de
de soi Vempathie — régulation émotionnelle
— gestion du stress

~ auto-évaluation et auto-
régulation

Savoir réguler  Savoir gérer
ses émotions son stress

OMS. UNESCO, 1993

’
: 28 Y~ 00
2. MANGRULKAR L. WHITMAN CV. et POSNER M. 2001 PromoSanté “§ 2008



= Action sur les déterminants afin d’agir sur le gradient
social de la santé pour réduire les iniquités

= L’équité en santé est aujourd’hui un objectif de santé
publique majeur. Notion d’universalisme proportionné

PROMOTION DE LA
SANTE

Lutte contre les L'EGALITE L'EQUITE

iy (111

LA CHARTE DE BANGKOK : 6°me charte(2005)

inégalités




Exemple d’inégalités :

_ - Un écart d’espérance de vie : jusqu’a 12 ans entre

les pays européens (Eurostat 2021)

(0L (0110\Fp)SFA _ En France, 96% des urbains peuvent se rendre aux
SANTE urgences en moins de trente minutes, contre 79%
Lutte contre les des ruraux. (AMRF 2021)

inégalités

- 46 % des inégalités de santé sont des inégalités

des chances (sociales) (NSEE 2013)



PROMOTION DE LA

SANTE
Et Hopital

= Mythe ou réalité?

= A ’hépital, la promotion de la santé concerne non

seulement la santé des patients mais aussi celle du
personnel et de la communauté, c’est I'idée « d’une
santé positive ».



STRATEGIES DE PROMOTION DE LA SANTE A I’HOPITAL
Développement de 4 centres d’intéréts

-wafll 1.1 Les conditions matérielles et
Aj 2. 7 sociales a 1’hopital

— S La promotion de la santé auprés des
o j solgnants

.«%\( ‘?'



= Conférer a la population un controle sur sa santé

_ = S’intéresser a la santé vécue, percue par les

populations — notion de bien-étre

COﬂClUSiOn * Inclure la santé environnementale et la santé

PROMOTION DE 2t

WA SANTE * Réduire les inégalités sociales en matiéere de
santé




