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I. INTRODUCTION
A. Genese de 'action

L’Atelier Santé Ville est un projet pour mobiliser, aider, coordonner, et former les
habitants, les acteurs et les professionnels des quartiers sensibles du XVIII°
arrondissement autour d’actions « Santé ».

Nous souhaitons promouvoir une démarche de santé publique auprés des
populations les plus vulnérables.

Consacrés par la Loi de santé publiqgue de 2004 et inscrits dans le Plan Régional
de Santé Publique (PRSP), les ateliers santé ville constituent I'axe majeur du volet
santé du Contrat Urbain de Cohésion Sociale (CUCS) de Paris 2007 — 20009.

Les indicateurs sanitaires et sociaux issus de I'Observatoire des quartiers parisiens
(DPVI — APUR) et du Schéma Régional d’Organisation Sanitaire (SROS) font
apparaitre le Nord Est parisien comme un quartier prioritaire.

Le projet d'Atelier Santé Ville 18*™ est initialement né de la volonté conjointe de
I’équipe de développement local du quartier de la Goutte d’'Or et de
I'association URACA forte de son expérience en matiere de santé. Au fil de
I'élaboration du projet, le « périmétre » de I'ASV s’est élargi a I'ensemble des
quartiers politiques de la ville du 18°™ arrondissement: Goutte d’Or, Portes
Montmartre, Clignancourt et ZAC Moskova et La Chapelle, Porte d’Aubervilliers. Le
quartier Amiraux Simplon est lui aussi un territoire au sein duquel nous opérerons.
vient d’étre défini comme « Quartier Politique de la Ville » mais sera pour l'instant
rattaché a celui des Portes Montmartre, Clignancourt et Moskova.

L’'Atelier Santé Ville 18°™ s’appuie sur I’antériorité et les expériences du quartier
de la Goutte d’Or en matiere d’acces a la prévention et aux soins.

Ainsi, ce projet de mise en place d'un Atelier Santé Ville 18°™ est moins une
innovation, que la poursuite d'une réflexion et d'une demande des habitants et des
structures des quartiers politique de la ville du 18éme.

B. Mise en place du projet
1. L’équipe de I'ASV
a) Les personnes choisies

Profil et fonction du responsable de 'ASV

Coordonner I'Atelier Santé-Ville paris 18°™

Organiser le travail de I'équipe et établir les priorités

Rédiger les documents de synthese et les comptes-rendus

Organiser I'ensemble des informations recueillis auprés des multiples partenaires

afin de les exploiter au mieux
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» Gérer les relations avec les partenaires du secteur (services sociaux, meédicaux,
PMI, sociétés d’économie mixte, partenaires municipaux, associations etc.) ;
» Rencontrer les partenaires et les mobiliser sur le projet

Profil :

Plusieurs années d’expérience du travail en lien avec les acteurs institutionnels et le
milieu associatif dans le domaine de la santé aupres d’un public migrant ;

Familiarité avec le quartier de la Goutte d’Or et les autres quartiers Politique de la
Ville du 18°™ ;

Capacité a structurer le travail en équipe et a organiser les priorités ;

Facilités rédactionnelles et maitrise des outils télématiques et informatiques (Outlook
Express, Word, Excel...).

Personne responsable :
Mme Anne Guilberteau qui était coordinatrice de la mission saturnisme depuis 3 ans,
pour le poste de responsable de I'ASV (poste adulte relais).

Profil et fonction du médiateur

» Mobiliser les habitants aux problématiques liées a la santé

» Participer a des actions de prévention et d’éducation pour la santé

» Agir en interface avec les différents acteurs associatifs ou institutionnels pour
faciliter leurs interventions dans le champ sanitaire et social auprés des
populations vulnérables.

» Dynamiser les acteurs des quartiers autour des thématiques touchant a la santé
communautaire

» Offrir des médiations interculturelles aux différents acteurs des quartiers qui le
sollicitent (associations, écoles, services sociaux, hépitaux de secteur, etc.)

Profil :

Expérience approfondie de la médiation interculturelle et des interventions aupres
des familles précaires dans le champ sanitaire et social; ainsi que du
fonctionnement institutionnel et des relations avec les professionnels médico-
sociaux.

Pratigue de certaines langues africaines (afin d’intervenir auprés du public non
francophone analphabéete des quartiers majoritairement constitué de personnes
originaires de I'ouest africain).

Personne responsable :
Mr Cheikna Macalou qui était médiateur de la mission saturnisme depuis 4 ans, pour
le poste de médiateur de I'ASV (poste adulte relais).

b) Formation

Nous avons pu au cours de cette année 2007, suivre plusieurs
formations/informations sur divers themes de santé publique et sur les projets de
santé de facon plus générale. Cela nous a permis a la fois de renforcer nos
connaissances dans ces domaines mais aussi de rentrer en contacts avec divers
partenaires travaillant dans le domaine sanitaire.



Ci-dessous la liste :

Lieu /| Theme Date
intervenant

URACA / CRIPS | Préservatif féminin 14/12/2006
INPES Projets locaux de santé 29 et 30/03
URACA Hépatites B et C 24/03

Dr Lascoux

CRESIF Evaluation projet de santé 29/05
Profession La santé, un enjeu de développement | 01, 08 et 15/06
Banlieue local

- la santé état des lieux

- la santé comme outils de
développement local

- vieillissement et population

migrante

URACA / EMIPS | VIH 02/06
CRESIF Education pour la santé : méthodes | 18, 19 et 25,

et outils 26/06
Cabinet Dr Formation sur la prévention du|23/10
Giannotti / cancer colorectal
ADECA 75
Institut Formation intervention santé | 17 et 18/11
Renaudot communautaire 29 et 30/11
URACA / La drépanocytose 10/12
Pr. Tchernia

c) Encadrement, supervision
(1) Role de la directrice de ’'URACA

L’association URACA, directement orientée vers la santé communautaire et
I’éducation pour la santé s’est mobilisée au fil des ans. L'association a travaillé aussi
bien en direction d’'un public élargi de professionnels, que du public du quartier de la
Goutte d’Or ou des personnes concernées par les différentes thématiques liées a la
santé.

Investie dans le champ de la santé communautaire depuis plus de 20 ans, cette
association a participé a la quasi-totalité des groupes de travail, des réseaux et des
expériences menées jusque la dans le champ de la santé dans le quartier de la
Goutte d'Or.

- Cette association a été créée par des personnes originaires d’Afriqgue sub-
saharienne, afin de réflechir aux moyens de surmonter les difficultés qu’elles
rencontraient en France (par le biais d’une participation active de ses membres).

Sa directrice, le Docteur Giannotti, supervise I'ASV Paris 18°™, soutenant I'équipe

avec son expeérience associative, ses connaissances en santé publique et en santé



communautaire et aussi grace a sa compréhension du public des quartiers. En effet,
elle exerce depuis 15 ans en tant que médecin généraliste au cceur de la Goutte

d'Or.

(2) Les réunions avec réflexion collective

Nous avons pu effectuer quelques réunions d’information et de réflexions autour du

projet ASV avec nos partenaires privilégiés, en voici la liste :

Lieu / | Date Théme Participants

intervenant

Association 08/02 Présentation ASV Equipe URACA,

URACA / Mme Teyssier

équipe ASV (Péle) et EDL:

Elisa Merlo

DPVI / équipe | 15/03 Présentation ASV Les 3 EDL et chef

ASV de projet DPVI

Centre Binet 27/03 Santé et migrants Usagers, ASV,

MIGAS et Acces aux soins personnel centre

centre  social social

Binet/Belliard Binet/Belliard

Association 15/03 Projet de lettres filmées EDL, URACA,

Uraca ASV, Pdle

Arcadie et EDL Santé...

Réseau de | 03/04 Présentation du Réseau et | ASV,

santé Paris nouveau local Médecins....

Nord

Association 03/05 Site internet et newsletter P. Gouttas et J.F

URACA, Faure, Equipe

équipe URACA

informatique

URACA

Profession 15/06 Réunion avec coordinatrice | Marie Trollé et

Banlieue (St ASV Créteil et Villiers le Bel Stéphanie Lyron

Denis)

EDL GO 02/07 Réunion avec coordinatrice | Laure Sagnolle,
ASV Clichy Elisa Merlo, ASV
Rencontre avec assos | Elisa Merlo et
étudiants bénévoles : AFEV ASV et AFEV

Centre 09/07 Réunion avec coordinatrice | Nathalie Jegou et

administratif de ASV Montreuil ASV

Montreuil

18°M¢ 17/10 Entretien avec médecin de | ASV avec

arrondissement santé  publigue sur le | Chantal Mannoni
fonctionnement des ASV

Pble santé 28/09 Réunion de  préparation | Coordinatrice

journée du 01/12/2007

pble, infirmiére
centre Marcadet,
EDL et ASV




Accueil 15/10 Entretien pour journée du | B. Taglang, ASV

Laghouat 01/12

Péle Santé 16/10 Amélioration fonctionnement | CIDD et

CIDD partenaires

drépano

ADOS 22/10 Entretien pour diagnostic Yamina DJAATIT
et ASV

EGDO 25/10 Entretien pour diagnostic Equipe EGDO et
ASV

V. Belin | 08/11 Entretien pour présentation | ASV, EDL GO et

chargée ASV et journée du 01/12 V. Belin

mission Mme

Demangel

Mairie 18°™°

Mme 12/11 Préparation journée 01/12 EDL, ASV et

Bourgeois Centre

Centre  social

Belliard

URACA 22/11 Promotion du CIDD Pr Tchernia, A.
Lainé et équipe
URACA

ASV 07/12 La communication de 'ASV Equipe et
informaticiens

(3) Partenariat avec les EDL

L’ASV travaille en lien avec les Equipes Politique de la Ville (des quartiers de
la Goutte d’Or, de la Chapelle-Porte d’Aubervilliers, de la Porte de Clignancourt -
Porte Montmartre — ZAC Moskova ainsi que Amiraux —Simplon), compte tenu de leur
mission de facilitateur des initiatives locales et de mise en réseau des partenaires
associatifs et institutionnels, avec leur expérience et leur connaissance des acteurs
du quartier, constituent un partenaire incontournable.

(4)  Supervision avec la DPVI

Depuis septembre 2007 Mme Mounira Méhiri est chargée, entre autres, a la DPVI,
de travailler a la mise en ceuvre, au développement et a la coordination des Ateliers
Sante Ville (ASV) du territoire parisien. Les trois premiers ont été montés dans les
14°™M¢ 18°™M et 20° arrondissement. Des réunions mensuelles de coordination seront
organisées en 2008 plus régulierement.

2. Les locaux

L’'OPAC a attribué a l'association un nouveau local situé au 22 rue de Chartres
(80m?), situé en pied d’immeuble, ainsi I'équipe de coordination et d‘animation de
I'Atelier Santé-Ville 18°™ a a sa disposition un lieu adéquat.



Ces locaux nous ont été livrés bruts de béton, URACA a pu concevoir les plans en
fonction de ses besoins, offrant ainsi les conditions optimales pour le travail de
contact de I'Atelier Santé-Ville 18°™ :
e un grand bureau susceptible de recevoir 2 ou 3 postes de travail dévolu a
I'Atelier Santé-Ville 18°™
e un bureau moyen pouvant accueillr 1 poste de travail pour la gestion
administrative et comptable
e un petit box pour les entretiens individualisés
e un bureau moyen pouvant accueillir un poste de travail destiné aux médiations
e une petite salle de réunion a usage mixte : salle d’attente ou salle de réunion
(10 personnes)
e WC et meuble kitchenette, petite réserve

3. L’ASV quartier par quartier

Ainsi que nous l'avons indiqué, les équipes EDL ont été parmi nos premiers relais et
contacts dans les différents quartiers. lls nous ont aidé a contacter et mobiliser les
différentes associations et différentes réunions de travail ont déja été mise en place
avec ou sans la DPVI sur le fonctionnement de ’ASV et sur les projets de santé dans
ces quatrtiers.

II faudra définir plus clairement les rbles respectifs des EDL et de I'ASV; le
démarrage plus officiel du projet nous permettra une définition plus précise.

4, Les démarches administratives

a) Les réunions de travail avec les instances de tutelle

En septembre 2006, suite a la perte du marché public du saturnisme, URACA avait
a sa disposition a la fois un local d’activité au 22 rue de Chartres et 2 personnes qui
travaillaient auparavant en tant que coordonnateur et médiateur pour le role
d’assistant sanitaire et social pour la DULE.

La DPVI a alors suggéré quun ASV puisse étre porté par une association,
considérant la volonté et I'expérience de I'association URACA en matiére de santé et
de prévention (recherches — action ; site uraca.org/ la newsletter mensuelle / les
publications ; réseau de partenaires institutionnels et associatifs trés dense;
connaissance fine des familles du quartier de la Goutte d’Or) trés importantes.

Ce projet a donc commencé dés lI'automne 2006, il y a tout d’abord eu des
réunions avec les partenaires institutionnels (Etat, Ville de Paris, Mairie du 18eme)
au cours desquelles le projet a toujours été accueilli avec enthousiasme.

En octobre 2006 : Rencontre EDL et DPVI avec Mme RICHARD Catherine de la
DIV ainsi que de M. BOURSIER, délégué d’Etat.

Il y eut une premiere réunion avec les élus en novembre 2006

Le 15 décembre 2006, a lieu une rencontre a la DPVI avec Mme GROSSET (sous
directrice a la santé de la DASES), {M. BOO, Mme TEYSSIER et M. CALLET). Tous
sont trés favorables a ce projet, et la collaboration évidente avec le Péle Santé
Goutte d’'Or et le Centre de Soins Marcadet est soulignée.

Puis le 12 janvier 2007, il y a eu une rencontre avec Mme BERNARD de la DASS
(ainsi que de Mme MOYSE et M. BRUNO): ils sont tres favorables a ce projet. Nous
leur faisons une présentation technique du dossier avec la DPVI.



Le 24 janvier 2007: Réunion a la Mairie du 18eme avec la DPVI, 'EDL, 'URACA, et
les élus : Frédériqgue Pigeon (Politique de la ville et affaires sociales) et I. Bellet (sa
chargée de mission), Dominique Demangel (Santé) et sa chargée de mission Judith
Hervieu-Véricourt.

Nous avons pu lors de cette rencontre leur faire une présentation de l'avant projet.
Le projet d’Atelier Santé Ville 18°™ est initialement né de la volonté et de
I'expérience de I'association URACA en matiere de sante sur le quartier de la Goutte
d’Or. Les élus de la Mairie du 18°™° nous ont fait part de leur volonté d’élargir le
périmétre de I'’ASV a I’ensemble des quartiers Politique de la Ville de
I'arrondissement, et donc de changer le nom de 'ASV Goutte d’Or pour ASV 18°™
Ainsi, au fil de I'élaboration du projet, le « périmetre » de I'ASV s’est élargi a
'ensemble des quartiers politiques de la ville du 18éme arrondissement : Goutte
d’Or, La Chapelle, Porte d’Aubervilliers, Amiraux-Simplon et Portes de Clignancourt,
Montmartre et des Poissonniers.

Mme Demangel a souligné l'importance de mettre en place un observatoire
permanent de I'état de santé de la population. En effet, cet observatoire
pourrait permettre de capitaliser et de diffuser toutes ces données.

Par contre, concernant les activités autour de la toxicomanie, les associations
telles qUEGO et CT 18 mettent déja en place leurs propres actions, les élus
souhaitent donc qu'il n'y ai pas d’axe spécifique sur ce theme. Nous suggérons donc
un travail plus transversal avec eux.

Nous leurs avons également présenté lors de cette réunion, la formation envisagée
(formation / action) pour les acteurs sanitaires et sociaux intéressés par la mise en
place de projet « santé ».

Début mars 2007, 'EDL nous signale la validation politique (Mairie 18éme) de
I'avant projet d’ASV 18°™ (car prise en compte des remarques précédentes).

b) L’évolution du projet

Dés le départ ce projet a rencontré l'adhésion de tous: élus, DASES, DASS
etc....malheureusement, le financement a un peu tardé. URACA a malgré tout
rétribué les 2 postes sur fonds propres depuis janvier 2007, ainsi que les autres frais
inhérents afin que le projet avance. En effet, nous avons malgré tout décidé de
mettre en place différentes actions et de commencer un travail de fond «en
souterrain », car nous ne pouvions en effet pas nous permettre pour des raisons
d’organisation et de crédibilité de commencer officiellement un projet qui n’était pas
encore validé.

c) Le calendrier administratif de I'avancement du projet

Le Conseil de Paris et la Préfecture de Paris ont officiellement donné leur aval
au mois d’octobre 2007, une premiére réunion de coordination avec divers
membres de la DPVI et des EDL a eu lieu le 14 novembre et nous avons rencontré
M. A. Brunot de la DASS le 16, dans le cadre d’un bilan des actions de 'TURACA.
Une réunion du comité de pilotage sera organisée en janvier 2008.



II.REALISATION DE L’ACTION

A. Etat des lieux et identification des besoins

1. Identification de I'ensemble des professionnels, des associatifs et
des personnes ressources intervenant sur le quartier

a) Liste des personnes ressources

Une de nos premiéres démarches a été d'identifier une liste d’institutions, de
services, de structures et plus précisément de personnes intervenant sur les
différents quartiers et dont I'action peut éventuellement comprendre des éléments
portant sur la santée.

Plusieurs listes ont été (cf. annexe 1) établies en croisant le réseau de partenaires du
Pdle Sante, des EDL, de la Salle Saint Bruno, de 'URACA, de la Mission Saturnisme
etc....

Afin de préserver I'approche « locale » de ce projet, nous avons établies une partie
de ces listes par quartier (cf. ci-dessous). Elles seront complétées au fur et a mesure
de I'avancement du projet.

Nombre de partenaires . .
identifiées Ville de Paris Chapelle GO Portes
126 26 72 23

247

Total

(1) Le quartier de la Goutte d’or



Accueil Goutte d'Or (AGO)
Christine Ledesert Pierre
Sophie Louis (RMI)
Sandra Tison
Erika Tripier (anim socio cult)

0142518775
0142 23 42 62
fax: 01 42 51 88 24

10 rue des gardes

Accueil Laghouat

0142541953

15 rue de Laghouat

B. Taglang 0142590751
ADCLJC 0146 07 61 64 76 rue Philippe de Girard 75018
P. Grosset
ADOS 0142548474 24 rue Polonceau

fax: 56 30

AFEV Khalid Mouala

3 impasse des Orteaux 75020

AFOC Goutte d'Or

06 80 63 13 96

4 rue Pierre L'Ermite 75018

Alphabet familles M. May

9 rue de Palestro 75002

ALJT Jean Christophe Lahlu

01 75 00 02 32
06 61 17 99 90
fax: 01 43 56 33 48

Amicale de locataire du 28/32 rue
de la Goutte d'Or Mme Benkrim

01 5328 0353

105 Bd Diderot 75012

Amicale du 22 GO M. Mougarit

06 67 14 68 90

22 rue de la Goutte d'Or 75018
Paris

L'arbre Bleu
Isabelle Erangah-Ipendo

01 42 59 38 26

52, rue Polonceau 75018 Paris

Art et Flore M. Ferru

0155790117

15 rue Laghouat 75018 Paris

ASFI Abdoulaye Sene

0142513199

7 rue de Panama 75018 Paris

ASSFAM Mme Loho

5 rue saulnier 75009

Association Aurore

28/30 rue de la Goutte d'or

Association Islettes
M. Masmoudi

1 rue des Islettes 75018

Association Mowgli

9 rue Affre

Atelier 2000 M. Dupart

01 42 58 01 26

18 rue Labat 75018

Bibliotheque Municipale Goutte
d'or

015309 26 10

2-4 rue de Fleury

Brigitte Lucas (maman participant
a l'association « Atelier Musical
des 3 Tambours »)

01 42 52 63 93

16 rue des Poissonniers 75018

CAF Mme Salge

47 rue de la Chapelle

Café Social Ayyem Zamen
Moncef labidi

7 rue de Pali Kao 75020

CAL, Maison des associations

Maison des associations, boite
129, 15 passage Ramey 75018
Paris

Cargo 21 J.M Bombeau

01 42 23 56 56

21 rue cavé

Clair et net

0155790117

15 rue Laghouat

CPAM M. Marques

33 rue de la Goutte d'Or

Creche Arthur et Marine Mme
Carriére

01 42 54 13 86




CT 18 0153 28 08 89 87 rue Marcadet
M. Leyrit
DASES Mme Dubois 49 rue Marx Dormoy
Dominique Petris Bijoux 06 76 86 27 74 5 rue des Gardes
Dr Céline Szwebel 0142648012 7 rue Saint Luc
. 0153099955/58/52
EDL Elisa Merlo fax 01 55 79 03 16 60/62 rue Myrha 75018
EGDO Lydie Quentin Wardine 01 42 52 69 48 25 rue de Chartres
Ibouroi Bénédicte Groo
. .| 0153099941/49 fax:01 .
EGO J. F Bowen Lia Cavalcanti 5309 99 44 6 rue de Clignancourt
EGO Claire Noblet Johanne 01530929 18/28 06 .
Rosier fax: 01 53 09 99 44 13 rue Saint Luc
Envie 0142526072 30 rue de la Charbonniéere
Espace jeunes GO 6 rue de la Goutte d'or
Graines de So_I_ell Katell et 7 rue de la Charbonniéere
Emilie
Sylvie Haggai (Gaby sourire)
Halte garderie 1, 2, 3 soleil Mme 01 42 5503 68 Place de l'assommoir 75018
Pugeat
IRTS 0173795250 145 avenue de Parmentier 75010
La goutte QOrdlna'Ee_ur Espace 7 rue Léon
Public Numérique
La Maison Verte M. Lavignotte 127/129 rue Marcadet
La Poste Mme Chotil Place de 'Assommoir
LAGO Mohamed Zegeali 01 425551 00
L'Anneau d'Or Mme Arson 06 07 38 60 67 55 rue de la goutte d'or
L'Arbre Bleu 01 42 59 38 26 52, rue Polonceau 75018 Paris
Isabelle Erangah-Ipendo
Le Club Barbés M. Debrenne 68 rue de la Goutte d'Or
L'Atelier Musical des 3 tambours 15 rue Doudeauville
Les Amis de Pénélope (Maison
pour I'Apprentissage et
I'Intégration des Enfants avec 30-32 rue des Gardes
Autisme)
directrice Claire DOYON
LMP (Procréart) 014252 42 63 35 rue léon
Loin des Machines M. Soufflet 4 rue Dejean
Mme Benaissa Lammari 0142 5556 90
(habitante du quartier) 06 26 25 15 29 25 rue des Gardes 75018
q fax: 01 42 21 32 57
Mme Bomface In_spectrlce de 44 rue du Chateau Landon 75010
circonscription
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Michel Neyreneuf Adjoint M18
Logement

01 42 57 39 96

27 rue de Chartres

Observatoire de la Vie locale
Fabienne Cossin

01 53 09 99 56

9 rue Saint Bruno

OPAC bureau délocalisé Goutte
d'Or M. Koita (responsable)

0144923195

34 rue de Chartres

OPAC Mme Cyriaque CESF

34 rue de Chartres

Paris Goutte d'Or Bernard
Massera Claudette
Carayon

06 08 54 75 98
06831691 24
01 42 64 01 65

47 rue Polonceau 75018

Paris Macadam Gertrude Dodart

01 46 07 05 08
fax: 01 46 07 05 90
06 07 875191

18 rue de Stephenson

Pharmacie tardivelle Annick

01 46 06 54 08

2 rue Léon 75018

PMI Cavé Mme Violette

01 53 09 94 20

16 rue cavé

PMI Marcadet Mme Besancon

01 46 06 81 62
fax: 01 4254 11 16

22 rue Marcadet

Point d'accés au droit 18°™

J. Hartmann

015341 88 88

25 rue Stephenson

Pdéle Santé GO V. Teyssier

0153099410
425161 28

fax: 01

16 rue cavé 75018

Pdéle Santé Planification familale
Sage femme: Mme Jouannet
Mme Beauplet

01530994 25

16 rue Cavé 75018

REP 8 Goutte d'Or
Catherine Turek

Ressources Unies Mme Mareuil

88 rue Philippe de Girard

Salle Saint Bruno
Pierre Vergnolle Alassane
INJAI

01 53 09 99 53/56

9 rue Saint Bruno

Salle Saint Bruno
Phaimir Dorléans Amélie
Sandoval

01 5309 99 57

9 rue Saint Bruno

Service de la démocratie locale.
Mairie du XVIliéme
Lucie TABOULOT

1 place Jules Joffrin

UCAP Abdelkader Madi

5 rue Affre

UGOP Oswald Mavoungoud

4 rue Emile Blémont
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(2) Le quartier la Chapelle — porte d’Aubervilliers

AFTAM 8 bd de la chapelle 75018 Paris
Aide au choix de vie 28 rue de la Chapelle 75018 Paris
AS scolaires 5 rue de Torcy 75018 Paris
Capoeira Viola 37 rue pajol 75018 Paris
Chrétiens et Sida 30 rue Boucry 75018 Paris
CIO 10-12 rue de Torcy 75018 Paris
Collectif pble Sud 37 rue Pajol 75018 75018 Paris
College Marx Dormoy 55 rue Marx Dormoy 75018 Paris
College Mayer 2 place Hébert 75018 Paris
Mme Provost
golfr:iiquuzll:sigﬁ 87 rue Pajol 75018 Pars
Ecobox 37 rue Pajol 75018 Paris
ENS centre social Torcy 2 rue de Torcy 75018 Paris
Katia Lamardelle
Espace jeunes
Charles Hermite Stade des fillettes 54 Bd Ney 75018 Paris
Balla Niang
Espace social CAF 47 rue de la Chapelle 75018 Paris
Foyer Marc Seguin 3 rue Marc Seguin 75018 Paris
France terre d'Asile 4 rue Doudeauville 75018 Paris
service social et siege
FTCR M. Udino 3 rue de Nantes 75019 Paris
Grand parquet 20bis rue du Département 75018 Paris
IDEFLE 17 rue de Torcy 75018 Paris
La Boutique/Charonne 86 rue Philippe de Girard 75018 Paris
I'Adapt 2 rue pajol 75018 Paris
les restos du cceur rue du Département 75018 Paris
Lycee ,Ch,a.rles de Foucauld 5 rue de la Madone 75018 Paris
Frédérique Chiffaut
PO'”ItEﬁscan’gt'Lﬁg;’;eeJ;‘”es 81 rue Riquet 75018 Paris
Régie de quartier Chapelle 37 rue pajol 75018 Paris
Reine Blanche 3bis passage Ruelle 75018 Paris
Secours Catg%'tque Anais 37 rue Pajol 75018 Paris
Sleep-in 61 rue Pajol 75018 Paris




(3) Le quartier Portes Clignancourt, Montmartre et Moskova

Centre social Belliard et antenne
Binet Odile
Bourgeois

01 53 06 34 56
fax: 01 42 28 26 60

145 rue Belliard
64 rue Binet
75018 Paris

Action collegienne

Antennes jeunes Brisson
responsable: Odile Salignan

01 42 62 62 96

5 rue Henri Brisson

Association de prévention
spécialisée ARC 75 relais18
responsable: Catherine Vancoillie

0142529213

19 rue René Binet

Association de prévention
spécialisée TVAS 17
responsable Pascale Astier

0142292775

224 bis rue Marcadet

Bibliothéques

Centre d'animation René Binet
Christine Legall directrice

01425569 74

66 rue Binet

Championnet sport

14 rue Georgette Agutte 75018

College Berlioz

17 rue Georgette Agutte 75018

College Utrillo

4 av de la Porte de Clignancourt

Compagnie Résonances
Naima Taleb directrice

01 44 8553 86

8 rue Camille Flammarion 75018

Syrius

16 rue Camille Flammarion

Epicerie sociale

Espace insertion Emmals

17 rue Dimey 75018

Etoile du Nord

16 rue Georgette Agutte 75018

Foyer jeunes travailleurs

Le Petit Ney 10 av de la porte Montmartre
Martine Pascual directrice 0142620000 75018
Oasis 12 rue Camille Flammarion
Ginette Philips présidente 0142551771 75018

PIMMS (poste Bichat)

Mission locale Belliard

149 rue Belliard

AFEV

50 rue des Tournelles

Protection infantile Croix Rouge

145 bd Ney

College Clémenceau

43 rue des Poissonniers

College G. Philippe

4 rue des Amiraux
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b) Réalisation d’'une enquéte
@ Elaboration d’une grille d’enquéte

Nous voulons poursuivre notre démarche de consultation citée ci-dessus et

contacter individuellement plusieurs des structures identifiées ainsi que les

personnes recensées pour plusieurs raisons:

e Leur présenter I'Atelier Santé-Ville 18°™

e Leur demander s'ils ont déja participé a des actions en réseau dans le quartier
autour du theme de la santé et si oui, lesquelles.

e Recenser d’éventuels partenaires qui n'auraient pas été identifiés au préalable

e Recueillir leur analyse sur les expériences déja menées, et en particulier les
écueils et analyser leurs limites et les échecs s'il y en a.

e Les interroger sur les themes qui les intéressent et sur leur désir de participer
sous une forme ou une autre a I'ASV

Pour arriver a contacter ces personnes, plusieurs techniques peuvent étre utilisées.
Mais, nous tentons de privilégier la rencontre, surtout avec les personnes les plus
impliqguées sur le sujet. Cependant, pour arriver a surmonter le manque de
disponibilité des personnes, les entretiens pourraient éventuellement étre réalisés
par téléphone, par mail ou sous la forme d’un questionnaire.

Les entretiens :

Nous avons élaboré un questionnaire large et ouvert (cf ci-dessous) pour tenter de
réunir les informations des différents professionnels concernant les activités de
«santé » quils ont mis en place, quils exécutent actuellement et qu’ils
souhaiteraient développer.

Pour I'instant ce questionnaire a été soumis a 5 partenaires du quartier GO :

e Christine Ledésert, directrice de 'AGO le 04/05

Abdoulaye Sene de I'ASFI le 11/06

Bernard Taglang d’Accueil Laghouat le 11/06

L’équipe d’'EGDO : Lydie Quentin, Wardine Ibouroi et Bénédicte Godot le 25/10
Yamina Djaatit de ADOS le 22/10

Nous envisageons de le tester encore sur deux ou trois groupes et individuels et de
le modifier si nécessaire.



()

Entretiens tests, résultats

Ci-dessous un exemplaire du questionnaire :

projets d'acceés a la santg

Date :
STRUCTURE

. Quel est le nom de la structure ? :

Dans quel domaine intervenez- vous principalement? :

. Quel public touchez-vous ? :

Dans quel lieu intervenez-vous? :

. Avez un site internet, si oui, lequel ?

ACTION

. Avez-vous déja développé une ou des actions « santé » (acces aux soins, a la

prévention, mixtes...) ? :

. Sur quelles thématiques ?:

. Quel était le projet (objectifs)?:

Pourquoi ? (diagnostics de santé ou des données épidémiologiques ? Si oui,
sont-ils disponibles ?) :

10. Avez-vous mise en place ce projet seul ou avec des partenaires (des actions

en réseau...)?

11.Lesquels ?

a) Avec associations :
b) Avec Institutions :

c) Autres:
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12.Quels résultats avez-vous obtenus (évolution du programme ou de
I'action ...) ?:

13. Quels supports d’information, de pédagogie, quels outils avez-vous utilisé ? :

14.Quelles difficultés avez-vous rencontrées (pour mobiliser et impliquer le public,

de €etc....)?:
15.Comment les avez-vous surmontées ?
16. Avez-vous effectué un bilan ou une évaluation (d’éventuels indicateurs)?
17.Quels éléments de cette action peuvent-étre réutilisées ou lus ?
ASV

18.D’apres vous quels sont les besoins en santé ?:

a) Exprimés par votre équipe :

b) Exprimés par votre public :
19.Par quelles thématiques liées a la santé votre structure serait-intéressée ? :
20.Parmi cette liste quels themes retiendriez-vous ?:

Axe HIV, IST, hépatites

Axe Pathologies liées au logement

Axe Prévention des cancers

Axe Hémoglobinopathies majeures

Axe Les vacances au pays

Axe Prévention des accidents

Axe rythmes de I'enfant

Axe santé de la femme, sexualité, contraception, grossesse
Axe nutrition et diététique

Axe accés aux soins

Axe santé des migrants et démarche interculturelle
Axe souffrance psychique et maladie mentale

21.Si une action était engagée sur un des thémes cités, votre structure serait-elle

préte ay participer ?

22.Quel serait alors notre ou nos interlocuteurs (référent)?
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23.Votre structure serait-elle intéressées par une formation/action aux pratiques
de santé communautaires ?:

24.Etes-vous intéressé par recevoir la newsletter de 'ASV ?
25. Avez-vous des informations a diffuser ?
26.Connaissez-vous des personnes ou structures intéressées par ce projet ?

27.Qu’attendez- vous de 'ASV ?

3) Difficultés méthodologiques

Suite au recensement des ateliers et travaux deja realisés dans le domaine de la
santé dans les quartiers du 18°™°, une synthése des informations obtenues par ces
entretiens sera réalisée.

Cet aspect du travail est déterminant pour ne pas perdre le bénéfice des énergies
déja déployées pour faire des diagnostics et des propositions. Compte tenu de
I'ancienneté de la démarche et de la richesse des expériences, il s'agit d’'un travail
important. La difficulté consiste a synthétiser I'ensemble de ces données
disparates.

Nous avons également pu présenter ce projet a :

e Céline Swzebel, médecin généraliste Goutte d’'Or

e 3 équipes de développement local du 18eme

e Partenariat privilégié avec le p6le santé : Mme Teyssier et le centre Marcadet : Dr
Boo

Néanmoins nous avons pu organiser des entretiens plus sommaires avec d’autres

partenaires pour leur présenter le projet :

e Sociologue Michel Joubert lors d'un entretien sur « voisinage et santé mentale »
(09/02)

e Journaliste revue VICE Ilors dune interview sur le saturnisme et
I'insalubrité (23/03)

e P. Janville (SOS Globi), Corinne Liegeois (IOLD), Gil Tchernia (CIDD) et Mme

Pitois (APIPD) lors de réunions pour I'organisation de notre conférence sur la

Drépanocytose

F. Cossin de I'Observatoire de la Vie locale

Dr Aubert du Réseau de Santé Paris Nord

Marion Elissade de la CRAMIF, département d’éducation a la santé

lors de réunions d’échanges avec les coordinatrices ASV Créteil, Clichy la

Garenne, Villiers le bel et Montreuil et ainsi qu’avec le médecin de santé publique

Chantal Mannoni qui travaille sur les ASV depuis de nombreuses anneées.

18



2. Recensement et synthése des travaux déja réalisés dans le
domaine de la santé

Pour compléter ce travail d’information, il est nécessaire de recenser les expériences
et travaux réalisés. D’ores et déja, nous savons qu'’il convient d’exploiter les données
de nombreux documents et avons déja étudié de facon détaillée les archives de
notre association (Cf. les recherches - actions réalisées par TURACA) et celles de
'Espace Santé du Pdéle Santé (les comptes-rendus du projet concernant le péle
santé et I'espace santé, les comptes-rendus des réunions tenues a l'espace santé
apres son ouverture). Cf. ci-dessous.
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Autres actions

e 1999 : ORL : mise en place examens audiométrique chez I'enfant (intérét du
CAPP)

e 2002 : 1* festival de la prévention sur le 18*™, DASES : X. Bouche-Pillon.
Prévention alcoolisme.

e Centre de dépistage et de prévention de l'illettrisme pour orientation et

diagnostique des enfants de 0 a 6 ans et les familles (difficultés d’apprentissage

de la lecture et de I'écriture).

2004/2005 : hygiéne corporelle dans les maternelles (St Luc) + ADOS

2004 : journée internationale de la femme : stands par différents services du Péle

1997 : journée du sida : concours de dessins

10/2003 et 02/2004: Atelier Alcool et tabac (ANPAA), création d'un jeu de l'oie

géant « Altabacox », sensibilisation

e 2003 : ANPAA 75 : atelier : « Résister aux pressions » : jeu théatral pour enfants
de 10/13 ans

e Club Pataclop tous les mercredis (ligue cancer)

e 2002 : information et prévention dans le foyer Marc Seguin

b) Analyse des archives de 'URACA

Depuis plus de 20 ans notre association a participé a la quasi-totalité des groupes de
travail, des réseaux et des actions menées jusque la dans le champ de la santé dans
le quartier de la Goutte d’'Or. Notre expérience est basée principalement sur
I’éducation pour la santé et la santé communautaire, les problématiques liées aux
migrants. Les équipes ont travaillé aussi bien en direction d’'un public élargie de
professionnels, que du public du quartier ou des personnes concernées par les
différentes thématiques liées a la santé.

Nous avons pris connaissances des archives disponibles (1997 a aujourd’hui) et pu
observés que de nombreux domaines de santé publique (cf. archives du péle santé :
les rythmes de I'enfant, la prévention des accidents, l'alimentation....) ont été
abordés dans le cadre des actions de I'association.

Nous travaillons a la lutte contre le Sida depuis 1986. Confrontée a un domaine
guasiment inexploré, nous avons a adopté la méthodologie des recherches — action,
afin  d’appréhender les problématiques complexes en jeu, puis d’adapter nos
stratégies d’intervention aux résultats obtenus ainsi qu’aux réalités changeantes liées
a I'épidémie du HIV (& travers des actions innovantes). Cette démarche participative
est possible grace en partie aux compétences de notre équipe, formée d’'un
ensemble varié de professionnels permettant un abord pluridisciplinaire des
problématiques liées a la santé :

- meédecins,

- ethnopsychiatres,

- psychologue,

- accompagnants sociaux,

- meédiateurs interculturels,

- sociologue,



- animateurs de prévention, etc.

L’'association fonctionne en grande partie sur la base d'un partenariat. Chaque
année, plus de 1000 professionnels (équipes médicales, des différents types de
travailleurs sociaux, des partenaires institutionnels et associatifs) font appel a
URACA pour les aider dans leur action. L’ASV bénéficie donc indirectement de ce
partenariat.

c) Autres données

Dans un second temps, nous envisageons d’étudier également :

e Les comptes-rendus des travaux de l'inter associatif de la Goutte d’Or portant sur

la santé

Les travaux de I'Observatoire de la Vie Locale de la Salle Saint Bruno

Les réunions des conseils de quartier sur le theme de la santé

Les indicateurs de santé de I'Observatoire des quartiers parisiens

Le diagnostic ainsi qu’un annuaire de la santé, pour le quartier de La Chapelle

Tous les indicateurs socio-sanitaires que pourront nous fournir des partenaires

comme I'APUR (demande de RDV en cours), la CRAMIF (RDV prévu le 10

janvier 2008 avec M. Elissalde, déléguée en éducation a la santé), la CPAM, la

DASS, I'INSERM, I'INSEE, la CAF, les PMI, la médecine scolaire...) pour obtenir

des données quantitatives, de cadrage, sur la population de I'arrondissement et

sur sa santé.

e Puis un diagnostic qualitatif sera envisagé, ce diagnostic « partagé » constituera
une étape fondamentale de la démarche Atelier Santé Ville. Il vise a atteindre
deux objectifs principaux: une meilleure connaissance des problématiques et une
mobilisation des partenaires et des populations autour de celles-ci.

L’ASV Paris 18°™ aura la charge de mettre en ceuvre ce diagnostic socio-sanitaire
partagé. Il s’agit de s’intéresser de maniére transversale a I'ensemble des facteurs
ayant un impact sur la santé, au-dela des soins et de l'aspect curatif en général.
Nous devons nous questionner sur les conditions de vie, a I'environnement, aux- les
relations sociales et & la culture pour une approche globale.

Des données démographiques et sanitaires seront évidemment nécessaires mais
également sociales, environnementales, économiques et culturelles.

Il nous faut croiser ces diverses informations afin de mettre en place des actions
locales ciblées, adaptées a la réalité du terrain, prenant en compte I'ensemble des
facteurs de santé globale, en cohérence avec les politiques de santé publique.

Ce diagnostic nous permettra de :

Partager la connaissance de la réalité du terrain

Identifier les besoins prioritaires par quartier et par population

Mobiliser les acteurs et créer un réseau de partenaires

Aider a la prise de décision

Mettre en ceuvre des actions cohérentes entre tous les acteurs et promouvoir les
comportements favorables a la santé
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e Apprécier les évolutions des situations
e Argumenter les demandes de financement
e Définir des priorités en lien avec le Programme Régional en Santé Publique.

Un guide d’entretien sera élaboré avec un groupe de travail représentatif des
quartiers (professionnels de terrain, habitants....) et ensuite relayé par ces derniers
afin d’aborder les themes suivants :

- Données générales : age, sexe, Quartier Politique de la Ville, Nationalité,
origine géographique, statut marital, CSP, minima sociaux, Couverture
maladie ? Nb enfants....

- Vie de quatrtier (combien de temps ?, aiment quartier ? oui, hon, pourquoi ?
relation avec le voisinage ?, participation des associations, lien avec
institutions ? lesquelles connaissent-ils ?lesquelles utilisent-ils ?)

- Les ressources sanitaires des QPV, de l'arrondissement et de la VP
(identification (lesquelles connaissent-ils ?, communication suffisante
(brochures, media, famille ou amis, professionnels — quantité et qualité :
acces, appréciation ??77?-)

- Recours aux soins : PMI, consultations, hépitaux/ urgences (lesquelles),
renoncent, pourquoi ? médecin du travail, médecin régulier ? Ou ¢a ?
dentistes, ophtalmo ? Gynéco (questions ouvertes)

- Habitudes de vie en lien avec la santé ? conso alcool, drogue,
alimentation....sommeil, logement, travail, notion de prévention (frottis,
mammographie, contraception...)

Comment faites vous pour étre et rester en bonne santé ? (valoriser ce qu’ils
font, leur systeme D...)
Quelles améliorations proposer, quelles propositions, réflexions

- Comment les recontacter pour la restitution sachant que le questionnaire est

anonyme

Si cela s’avére pertinent et peut préciser notre diagnostic, aprés avoir élaboré un
cahier des charges adéquat, nous pourrions, aussi faire appel a des structures
comme I'AFEV (étudiants bénévoles souhaitant collaborer avec les EDL) et a des
universitaires étudiants des cursus liés a la géographie de la santé, les territoires et
la santé etc....tels que le master de l'université d’Evry, la formation en géographie a
Paris 7, le master DSU de l'université d’Evry, le DEA géographie de la santé a Paris
10 Nanterre de M. G. Salem....

B. Mise en place du réseau d’intervention

1. Carnet d’adresse

Nous avons présenté ci-dessus des listes des contacts par quartier, une liste plus
générale est en annexe 2.

2. Projet de newsletter

Dés gu'une premiere liste de diffusion sera constituée, nous serons rapidement
mettre en place la mise en ligne réguliere d’'une newsletter mensuelle sur le modele
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de celle de TURACA. (Ces newsletter sont consultables sur le site www.uraca.org a
la rubrique newsletter).

Le principe en est simple, il s’agit de communiquer de fagon attractive sur les
initiatives émergentes sur le théme de la santé dans le 18°™. Pour cela, il importe
gue les acteurs nous fassent part régulierement de leurs actions et de leurs
réalisations.

Il convient de faire une lettre mensuelle courte avec le minimum de texte et le
maximum de liens internet. En effet, souvent, les destinataires ont tendance a ne pas
regarder les textes lourds et ennuyeux. Une présentation « aérée » doit étre
privilégiée.

Un partenariat avec les différentes associations et EDL des quartiers sera mis en
place afin d’organiser la remontée des informations.

Une premiere newsletter a été envoyée a l'occasion de la réunion du 17/11/07 : la
féte des femmes africaines d’'URACA.

3. Projet de site internet

Des réunions de travail ont eu lieu en 2007 afin de réfléchir au contenu et a la
structuration de ce site. En particulier son articulation avec le travail des autres ASV
parisiens afin de potentialiser les initiatives et le travail de chacun.

Cette réflexion a associé, I'équipe de I'ASV, les membres de 'URACA ayant déja
I'expérience de la communication de I'association (site uraca.org et newsletter), les
membres des EDL, Mme MEHIRI (DPVI), Mr Philippe GOUTTAS, graphiste et
informaticien et Mr Jean-Francois FAURE développeur informaticien.

L’idée retenue pour la structuration du site est celle d’une double entrée :
o Par quartiers
o Par thématiques

Les éléments mis a disposition concerneraient : les outils utilisés ou réalisés, les
actions mises en place, les données de l'observatoire permanent de santé, les
partenaires, etc.

L’idée d’'un portail commun avec les autres ASV sera a discuter au fur et a mesure
de la mise en place de ceux-ci.

Des correspondances entre sites et blogs seront réalisées comme nous pouvons
I'observer sur les sites de la Ville de Paris, ou sur le Blog ayant pour theme la santé
communautaire (mis en ligne par Mr Serge Canasse) afin d’optimiser les actions
réalisées dans le domaine de la santé communautaire et d’identifier de nouvelles
personnes ressources ou d’autres idées novatrices.

Le logo proposé est celui figurant en page de garde.
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C. Actions menées pour les difféerentes thématiques « santé »
Dietétique, nutrition, sport

PRSP : Axe prioritaire 3, Objectifs 23 et 24

1/ Constat de départ

La malnutrition (dénutrition et surtout obésité) touche de facon privilégiée les familles
précaires. Or celles-ci constituent une majorité des familles vivant dans le quartier,
une réflexion sur I'alimentation et I'acces aux activités physiques afin d’améliorer les
dispositifs est donc essentielle pour I'avenir des enfants.

De méme les médecins généralistes du quartier ont noté le grand nombre d’adultes
souffrant de diabete de surpoids et d’hypertension.

2/ Actions ayant déja été menées et en cours

Autour du comité de pilotage de I'espace santé des réflexions et des actions ont été
meneées :

» Mise en évidence des problématiques et propositions d’'actions

» Animation d’ateliers diététiques avec des succes trés mitigés sauf dans le cas
des groupes constitués (associations)

» Mise en place de consultations de diététique grace a la mise a disposition du
pble santé d'une diététicienne pendant 2 ans. Malheureusement, malgré le
succes de cette action et les demandes réitérées des médecins, la CRAMIF
n'a pas souhaité remettre a disposition I'un de ses personnels, la Ville de Paris
semblant ne pas étre en mesure d’en payer une (le statut de diététicienne
n'existe pas dans la liste des postes).

» Une petite enquéte sur une durée d’'un mois a été réalisée par 4 médecins
généralistes du quartier sur 'ensemble des enfants recus en consultation.

3/ Objectifs généraux et propositions d’actions

C’est dans ce cadre que I’ASV 18 souhaite mettre en place un outil sur tout le
territoire, en collaboration avec les équipes de développement locales : un
calendrier sur le theme de la nutrition.
Il s’agit donc de :

» Faire réfléchir les publics sur leur alimentation

» Promouvoir les bonnes pratiques alimentaires et sportives

4/ Public cible

12 groupes (car 12 mois dans I'année) sur le territoire de I’ASV qui mettront en place
des projets et meneront a bien des actions liés a ce théme.

5/ Partenaires

L’espace santé du Péle Santé
Les écoles des quartiers et la médecine scolaire
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Les médecins généralistes

Les associations des 3 quartiers politiques de la Ville du 1
REPOP

CERIN (centre de recherche et d’'information nutritionnelle)

La CRAMIF, le réseau Paris Diabéete, le réseau médical de lutte contre I'obésité.

8éme

6/ Méthodologies proposées

Création d'un calendrier pour I'année 2009 avec comme illustration mensuelle une
photo et un texte / slogan par groupe de travail (12 au total) sur le théme.

7/ Dispositif d’évaluation
A définir

PRSP : Axe prioritaire 3, Objectifs 23 et 24

1/ Constat de départ

Il n’existe pas a ce jour de documents adapté a notre public pour I'informer de fagon
détaillée sur les différentes possibilités d’avoir une activités physique ou sportive
dans l'arrondissement.

2/ Objectifs généraux et propositions d’actions

Dans le cadre du PNNS (Plan National Nutrition Santé), il nous a semblé important (a
la demande des médecins généralistes) de :
= Sensibiliser les usagers a I'importance de l'activité physique
= et diffuser des informations autour des activités sportives dans notre
arrondissement.

3/ Public cible

Toute personne intéressée et plus particulierement ceux qui ont des problemes de
poids et les sédentaires.

5/ Partenaires

Des contacts ont été établis avec différents partenaires :

- L’OMS (Office du Mouvement Sportif des Sports), association a laquelle
adhérent presque toutes les structures sportives du 18°™° renouvelle sa
plaguette chaque année. Nous avons contacté leur président, M. Sandoval
puis rencontré a la rentrée en septembre. ‘

- Mme Chastagner (chargée de mission a la Mairie du 18°™ pour le sport) a été
informée.

6/ Méthodologies proposées

Nous avons rencontré également le graphiste qui travaille pour URACA, P. Gouttas
afin de discuter avec lui de la mise en page de cette plaguette. D’aprés lui, une mise
en ligne sur le site au format téléchargeable PDF, avec plusieurs entrées (public,
activités, quartier...) est intéressante. Il s’agirait ensuite de faire la promotion de ces
informations et d’expliquer aux partenaires (visites, affichage etc....) comment y avoir
acces et dans un deuxieme temps (selon le budget) d’en faire un petit livret (qui
tienne dans la poche...), simple d’utilisation (quartiers par couleur...) et de le diffuser.
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En attendant, nous avons décidé de diffuser la brochure de 'OMS auprés des
structures intéressées (P6le santé, Centre de Santé, associations...) et aupres des
médecins de I'arrondissement, qui eux sont en contact direct avec le public (1000 au
total).

Et nous souhaitons profiter de cette diffusion pour avoir un apercu plus complet sur le
sport dans larrondissement (réunions avec associations de jeunes...) sur les
principales difficultés que rencontrent ceux qui veulent en faire, pour sensibiliser les
médecins (importance du certificat d’aptitude...) et pour connaitre mieux les
structures sportives existantes.
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Axes d’intervention possibles selon les priorités identifiées dans le
diagnostic

Le travail de diagnostic partagé avec les partenaires de chaque quartier concerné et
avec les professionnels de I'éducation pour la santé et du soin et les habitants
permettra de dégager peu a peu des actions a développer et a mettre en place.
Celles-ci peuvent étre regroupées autour de certaines thématiques illustrées ci-
aprés, nous avons choisi de ne citer que les thématiques pour lesquelles I'ASV a
déja commenceé a intervenir en 2007.

Toutes ne seront pas développées et concrétisées en 2008. Mais
des pistes de travail peuvent ressortir, un partenariat peut
émerger et certaines interventions seront réalisées.

Axes thématiques ayant déja débuté en 2007

Axe HIV, IST, hépatites

Axe Pathologies liées au logement
Axe Prévention des cancers

Axe Hémoglobinopathies majeures
Axe Prévention des accidents

Axe nutrition et diététique

ogrwWNRE

Axes thématiques proposés au moment du lancement de I’ASV en 2006 et
n'ayant pas fait 'objet d’interventions de la part de ’'ASV PARIS 18 en 2007.

Axe Les vacances au pays

Axe rythmes de I'enfant

Axe santé de la femme, sexualité, contraception, grossesse
Axe acces aux soins

Axe santé des migrants et démarche interculturelle

Axe souffrance psychique et maladie mentale

ogrwWNE
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1. Action HIV, IST, hépatites

Cet atelier comporte deux péles : d’'une part, la prévention des conduites a risque et
le dépistage ; d’autre part, 'accompagnement et la prise en charge des personnes
touchées. C’est dans le cadre de la prévention et de lI'information que nous
avons organisé 2 actions la journée du 01 décembre 2007 et soutenu le
dépistage « Hors les murs » du Péle santé.

Prévention et incitation au dépistage

PRSP : Axe prioritaire 2, Objectif 11
Axe prioritaire 3, Objectifs 21 et 22

1/ Constat de départ

Cette premiere action chapeautée par 'ASV 18 a été organisée avec laide et le
soutien des différentes équipes de développement local, plus particulierement les
chargées de mission santé qui nous ont soutenu et ont relayé l'information aupres
des diverses partenaires des quartiers. Le centre social Belliard pour le quartier des
Portes Clignancourt, Montmartre et Moskova et I'association URACA pour le quartier
Goutte d’Or étaient les porteurs des actions.

En réponse a notre demande d’aide financiére, suite a I'appel a projet du « 01
décembre » la DASS nous a soutenus dans cette activité.

Dans le cadre de I'appel a projet de la DASS, nous avons souhaité participé aux
actions de type 2 : les actions de communication aupres des publics prioritaires avec
pour objectif 'acquisition et le maintien des connaissances dans le domaine de la
prévention (promotion de l'usage du préservatif masculin et féminin, action sur les
déterminants des conduites a risque...).

2/ Actions ayant déja été menées et leur bilan, notamment les difficultés
rencontrées

Dans ce chapitre la liste des actions entreprises serait tres longue. Il importe plutot
de faire un état des lieux afin de dégager aupres des acteurs : leurs demandes, les
nouvelles actions a mettre en place afin d’atteindre des publics plus difficiles a
toucher, d’optimiser les dispositifs par la création de véritables synergies entre les
équipes. Compte tenu de la spécificité des publics il n'est pas obligatoirement
nécessaire que tous les acteurs se rencontrent, mais plutdt de monter de petits
projets en renforcant les partenariats concrets entre équipes complémentaires.

3/ Objectifs généraux et propositions d’actions
Il s’agit de :

» Mobiliser les professionnels et des habitants du XVIII° arrondissement autour
du théme de la journée mondiale du sida dans le cadre de I'Atelier Santé Ville

» Sensibiliser la population des quartiers politique de la Ville sur le VIH, les IST
et le VHB et le VHC et diffuser le plus largement les outils de prévention a
notre disposition (informer sur les modes de transmission, les risques, les
traitements....) et les inciter a connaitre leur statut sérologique.
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» Mettre a disposition des préservatifs masculins et féminins ainsi que des
intervenants professionnels pour en expliquer l'utilisation.

L’objectif est de faire émerger de nouvelles initiatives de la part des acteurs et de les
aider a les mettre en place. La Journée Mondiale du Sida, le premier décembre,
permet a un double titre de servir de support aux initiatives : par la médiatisation et la
mobilisation qu’elle entraine chaque année, par la mise a disposition de fonds par la
DASS de Paris.

4/ Public cible
Toute la population du quartier, notamment les jeunes et les migrants.

6/ Action menées en 2007

Le 01 décembre :

Centre social Belliard :

Plusieurs rencontres avec I'équipe du centre social et la directrice Mme Odile
Bourgeois ont été organisées afin de préparer cette journée, une bénévole référente
sur ce projet nous a beaucoup aidé : Ségoléne. Elle a mobilisé le public, construit 2
boites a questions (1 extérieure et 1 pour l'intérieur) en papier maché, rouge, en
forme de virus... avec les usagers du centre, les a informé, encouragé a participer au
concours etc....

De 9h00 a 11h30: laccueil du public s’est fait autour d'un petit déjeuner
confectionné par le centre Social. Des brochures, dépliants et support visuel (films...)
étaient a leur disposition : des brochures : (« Le Sida c’est quoi ? », prévention VHB
et VHC, « Questions d’ados », « les 1léres fois », « les aventures de Maimouna »,
roman-photo « La Menace », « le petit livre des IST », « Sida, que faire face a un
risque de transmission du virus ? », « Petit manuel sur les préservatifs », des films :
« Moussa le taximan », « Moussa le taximan a Paris », « 3 films courts de prévention
du sida », « 15 femmes et 18 hommes contre le sida », « Scenario du sahel »,
« Vivre positivement »...). Certains retardataires ont méme pu participer et s’inscrire
au concours.

Le dernier theme a I'ordre du jour de la réunion du comité de projet du centre social
Belliard — Binet était la présentation de cette journée.

Ont suivi 2 heures (11h & 13h) d’échange en solidarité de la lutte contre le Sida avec
3 intervenants ASV: 1 animateur de ['Association URACA (M. Fofana), un
professionnel de santé de 'EMIPS (M. Tapsoba) et la coordinatrice ASV (Mme
Guilberteau).

Les échanges ont été nombreux, le public (+ de 30 personnes, adultes, ados,
hommes, femmes,...) a posé beaucoup de questions, a la fois par I'intermédiaire
de la boite (plus facile car anonyme) et directement. Les thémes abordés étaient
ceux des différents modes de transmission, l'usage des préservatifs masculins et
féminins avec démonstration a l'appui, les autres virus (VHB et VHC) et les
IST....Nous avons du clore le débat en raison de I'heure avancée, mais le public a
continué a nous interroger pendant le repas.
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De 13h30 a 16h : nous avons prolongeé la réflexion Action-Sida autour d'un déjeuner,
puis avec la présidente du jury (Ségoléne), procédé au vote pour décerner les prix.
Le jury était composé de 3 enfants, une bénévole du centre, un animateur du
quartier, M. Tapsoba et la coordinatrice ASV.

Le choix fut tres difficile car de nombreuses ont été proposées dans les diverses
catégories : dessins et écriture : 4 adultes et 19 enfants et adolescents ont participé.
Nous avons récompensé les adultes d’'un coté et les 5 premiers lauréats des 2
catégories ; puis chaque participants s’est vu remettre un prix symbolique. Des bons
d’achat VIRGIN, des places de spectacle, des cadeaux... ont permis de
récompenser chacun d’entre eux.

Pour l'instant et face a un événement si ponctuel, seuls des indicateurs quantitatifs
ont été utilisés. Mais si I'on prend en compte le nombre de participants au concours
et le nombre de questions posées (a travers la boite a question ou directement) et les
themes soulevés a travers ces activités, il semble que les objectifs initiaux aient été
atteins.

Salle saint Bruno :

L'accueil s’est fait a la salle a partir de 14h, nous avons mise a disposition du
public des informations sur les themes annoncés (des brochures : (« Le Sida c’est
guoi ? », prévention VHB et VHC, « Questions d’ados », «les léres fois », «les
aventures de Maimouna », roman-photo « La Menace », « le petit livre des IST »,
« Sida, que faire face a un risque de transmission du virus ? », « Petit manuel sur les
préservatifs », des films : « Moussa le taximan », « Moussa le taximan a Paris », « 3
films courts de prévention du sida », « 15 femmes et 18 hommes contre le sida »...).
Certains retardataires ont méme pu participer et s'inscrire au concours.

Au fur et a mesure, les ceuvres proposées ont été affichées et ainsi les votants ont
pu les apprécier. Une trentaine de personnes était présentes.

Une calebasse était a disposition des participants pour ceux qui ne souhaitaient pas
prendre la parole sur ces sujets mais plutét y déposer une question. Le public était
surtout constitué des jeunes adultes, d’adolescents, d’enfants et de quelques
femmes. Le médiateur ASV, M. Macalou ainsi que les autres membres d’'URACA ont
préféré laisser I'intervenant médicale : le Dr Giannotti avec le public pour que tout le
monde puisse participer sans appréhension.

Quelques questions ont été soulevées :
- Sur le virus et ses modes d’action

- Sur le dépistage

- Sur les premiers rapports

- Sur les traitements

Nous avons donc ensuite procédé au vote des participants a la réunion pour
décerner les prix, dans les 2 catégories. Au total, 12 ont participé a ce jeu-concours
et tous ont été récompenseés.

Il sera intéressant au fur et & mesure de I'avancement du projet ASV 18 de former un
groupe de travail sur ce theme car il semble que a la fois les professionnels et le
public soient intéressés, mais ce dans une perspective a plus long terme. Mme
Bourgeois, par exemple aimerais que le VIH soit un sujet abordé lors de la formation
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BAFA... Il sera également intéressant d’associer le quartier Chapelle, Porte
d’Aubervilliers a cette démarche car pour cette journée, il n’a malheureusement pas
eté possible pour des raisons logistiques d’organiser un événement sur ce territoire.
Le public a donc été réorienté vers les autres lieux.

Le dépistage « hors les murs »

Un dépistage « hors les murs» au Pble Santé de la GO a été organisé en
collaboration avec AIDES, la DASES (P6le Santé), I'EDL et la Mairie
d’arrondissement. Toute I'équipe de I'association URACA a particulierement participé
a la sensibilisation des usagers, soulignant 'avantage que constituait ce dépistage
(VIH, VHC, VHB et syphilis) totalement anonyme et surtout au coeur de notre
quartier.

La diffusion de l'information (Visites, affichage et distribution de tracts) fut répartie
comme suit et le résultat fut satisfaisant : 41 personnes sont venues entre 14 et 18

heure le 17 avril 2007.

EDL : URACA : Péle Santé :

- Accueil Laghouat - EGDO

- Accueil Goutte d'Or - EGO - PMI

- Salle Saint Bruno - Commerces - Amicale du Nid
- Antenne OPAC rue de - CASVP/ DASES - CPAM
Chartres (diffusion a I'antenne - Point écoute Riquet - Pharmacies

et pour les - L'Arbre Bleu - CMP

loges des gardiens) - Bus info service/ EMIPS - LEA

- Entreprise d'Insertion Clair et
Net (vitrine + diffusion au
personnel de I'E.1.)

- Lavoir Moderne Parisien

- Olympique Café

- ADCLJC

- UCAP (Union de la
Communauté Algérienne de

- Populations du quartier
(magasins de couture, coiffeurs,
lieus de prévention URACA...)

- Docteur Szwebel

- Centres Binet/ Belliard

- Lycée professionnel Charles
de Foucauld (5, rue de la
Madone 75018 PARIS)

Paris) - Foyers immigrés Marc Seguin
- PAD 18 et Hautpoul.
- ASSFAM

- ASFI (Association de
Solidarité des Femmes
Immigrées)

- Site web www.lagouttedor.net
- Antenne SEMAVIP

- Centre Marcadet
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2. Action Pathologies liées au logement

PRSP : Axe prioritaire 5, Objectif 29

1/ Constat de départ

L'URACA a travaillé pendant 4 ans en tant qu’Assistant Sanitaire et Social dans le
cadre du dispositif de lutte contre le saturnisme organisé par la DULE. Ce dispositif
évolue avec la prise en compte également de l'insalubrité. Il manquait un volet a ce
dispositif : celui de la sensibilisation des professionnels et des associations n’étant
pas directement concernées par I'action mais susceptibles d’étre des multiplicateurs
d’'information et nous permettre ainsi de développer I'aspect préventif de la mission.

Suite a un entretien avec Fabienne Cossin (le 22/05) de I'Observatoire de la vie
locale (SSB) cette derniere a abordé le theme du saturnisme dans notre
arrondissement et s’interrogeait sur les informations disponibles dans ce domaine.
URACA Iui a donc confirmé la possibilité de mettre en place une information
collective destinée aux enseignants de ['établissement scolaire saint Luc, par
I'intermédiaire de ces 2 salariés qui faisaient parti de la mission du méme nom sous
la coupe de la DULE. Cet établissement avait souhaité lors d'un conseil d’école
bénéficier d’'une action de prévention qui devrait se mettre en place a la rentrée
prochaine.

2/ Actions ayant déja été menées et leur bilan, notamment les difficultés
rencontrées

Le bilan des 4 années de mise en place du dispositif avec TURACA comme ASS
sera dans le rapport d'activité 2006 de I'association. Toutefois I'une des limites de
I'action était que la surcharge de travail de I'équipe saturnisme ne lui permettait pas
de mettre en place des actions collectives. Nous intervenions sur demande de la
DULE avec un cahier des charges trés précis effectuant des actions de prévention
auprés des familles et organisant des mesures d'urgence dans les logements et
immeubles signalés (travaux palliatifs).

3/ Objectifs généraux et propositions d’actions

» Informer sur le dispositif existant

> Sensibiliser et mobiliser les équipes ayant en charge de jeunes enfants
(notamment creches, écoles) sur la problématique liée au saturnisme

» Améliorer le dépistage et le suivi notamment par des actions auprés des
médecins libéraux peu investis sur le sujet

4/ Public cible

Les structures intervenant sur le quartier auprées des familles ou des jeunes enfants
et dans ce cas précis, I'équipe enseignante de I'école maternelle saint Luc (10
personnes).

38



5/ Partenaires

Il existe déja un réseau se réunissant dans le cadre du dispositif et associant :
Services de la Ville, de 'état (DULE) et I'assistant Sanitaire et Social sur le XVIII° qui
est maintenant le pacte de Paris. Une réunion mensuelle (bimensuelle parfois) est
organisée au sein de la DPVI avec 'EDL, la DULE, I'ASS du 18°™, la SEMAVIP, la
DLH, un représentant de la Ville de Paris (Rivka Berkovici) pour le projet Chateau
Rouge et une encadrante du Service Social Polyvalent.

Mme Anne Guilberteau et Mr Cheikna Macalou ayant 4 et 3 ans d’expérience sur ces
thématiques et connaissant tous les acteurs impliqués dans le XVIII° arrondissement.

6/ Méthodologies proposées

Il s’agit de permettre aux professionnels concernés de développer I'aspect préventif
en ayant des connaissances plus détaillées sur le dispositif et I'intoxication.

Une information sera donc dispensée par I'ancienne équipe saturnisme d’'URACA
avec un support écrit élaboré par leurs soins (« Le saturnisme c’est quoi ») et une
vidéo de la mission saturnisme de Montreuil.

Organiser des ateliers, des groupes de travail sur ce théme (et sur I'insalubrité aussi)
pourrait étre envisagé car notre arrondissement est particulierement touché par les
conséquences sur la santé de la situation de son parc immobilier.

Pourraient en faire partie :

- la mission saturnisme de la DULE (Pacte de Paris)

- leSTH

- le service du logement de la Mairie (M. Neyreneuf)

- les associations concernées

- la SEMAVIP

- la SIEMP

- des amicales de locataires

- des médecins libéraux

- la médecine scolaire

- des représentants des PMI

- leSSP....

Ce dans le but de développer la prévention, d'informer les usagers et les
professionnels sur la maladie, sur le dispositif de l'article 123, de sensibiliser et
mobiliser les équipes ayant en charge de jeunes enfants (notamment créches,
écoles) sur la problématique et d’améliorer le dépistage et le suivi notamment par
des actions aupres des médecins libéraux peu investis sur le sujet.

7/ Dispositif d’évaluation

Suivant les actions mises en place une fiche d’évaluation sera élaborée
correspondant aux objectifs et a la méthodologie employée.
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3. Action Prévention des cancers

PRSP : Axe prioritaire 1, Objectifs 1, 2 et 4,
Axe prioritaire 3, Objectif 19

Aucune action n’a été encore mise en place

Nous avons participé a des réunions de sensibilisation sur ce theme :

= a|'Hopital Tenon, sur invitation de ce dernier, nous avons passe la journée du 12
octobre avec différentes associations de lutte et de prévention du cancer du sein
dans le cadre de I'opération « Octobre Rose » pour, a la fois informer sur 'ASV et
TURACA, et rencontrer les partenaires de ce domaine et améliorer nos
connaissances sur ce theme.

= Nous avons organisé une session de formation avec ADECA 75 pour promouvoir
auprés des médecins du quartier (9 étaient présents) le dispositif de prévention
du cancer colorectal. Cela nous a permis une premiére approche du sujet et des
partenaires que sont les médecins libéraux.

Cependant des idées de départ avaient déja émergées :

1/ Constat de départ

La population du quartier étant particulierement précaire, il est vraisemblable que les
campagnes de dépistage aient des portées moindres qu’auprés d’autres publics. Les
dispositifs existent encore faut-il mobiliser les acteurs et les faire connaitre.

2/ Actions ayant déja été menées et leur bilan, notamment les difficultés
rencontrées

La ligue contre le cancer a animé pendant plusieurs années le club Pataclop au pole
santé. Des journées de dépistage des cancers de la peau ont également été
réalisées au podle santé. Dépistage des cancers du sein organisé par la Ville de Paris
depuis 2 ans.

3/ Objectifs généraux et propositions d’actions

» Favoriser les actions de dépistage
> Diminuer les pratiques a risque

Les principales pathologies dont le dépistage s’est avéré utile d’aprés les données
de la santé publigue sont : le cancer du sein, le cancer du col de l'utérus, les cancers
de la peau, le cancer colorectal.

4/ Public cible
Les habitants du quartier, les médecins libéraux et les équipes médicales.
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5/ Partenaires

Ce volet tres meédical a peu mobilisé les équipes jusqu’a maintenant. L’'une des
taches principales sera donc de susciter un intérét autour de cette problématique.

Dr Agnes Giannotti, médecin généraliste dans le quartier, membre de TURACA

Dr Céline Szwebel, médecin généraliste dans le quartier, membre de Pars Goutte
d’Or et de I'Arbre bleu

Coordinatrice du pole santé Goutte d’'Or

Services de la ville chargés du dépistage du cancer du sein

La Ligue contre le Cancer

La consultation anti-tabac de I'hopital Bichat

6/ Méthodologies proposées

Suivant les pathologies les méthodologies sont différentes :

- Pour les cancers du sein, il s’agit de promouvoir un dispositif existant pour
gu’il bénéficie plus aux habitantes du quartier.

- Dans le cas des cancers du col de l'utérus, un travail de réflexion est a faire
avec les professionnels de santé. En effet, si un frottis cervico-vaginal est utile
tous les 3 ans, il est avéré que les femmes d’'un milieu aisé en ont souvent un
chaque année ce qui est inutile, mais par contre les femmes issues de milieux
défavorisés n’en ont souvent jamais. Une campagne de promotion de ce geste
simple est a organiser en tenant compte des réalités administratives que sont
la CMU et 'AME.

- En ce qui concerne le cancer colorectal, la technique de dépistage validée est
celle de I'némocult (simple recherche de sang dans les selles). Mais cette
technique n’est toujours pas a disposition en région parisienne. Il faut donc la
interpeller les responsables en santé publique pour que cette campagne voie
enfin le jour.

- Quant a la prévention du tabagisme, il convient de voir si des acteurs sont
mobilisés sur ce volet, notamment par des actions auprés des jeunes. Un
partenariat avec le centre anti-tabac de I'hdpital Bichat est a construire.

7/ Dispositif d’évaluation

Suivant les thématiques retenues et les actions mises en place, une procédure
d’évaluation adaptée sera élaborée.
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4. Action Hémoglobinopathies majeures

PRSP : Axe prioritaire 2, Objectif 8
Axe prioritaire 4, Objectif 27

1/ Constat de départ

La drépanocytose et la thalassémie sont les maladies génétiques les plus répandues
et elles concernent trés majoritairement les populations noires et du pourtour
méditerranéen. Certaines formes homozygotes peuvent étre trés graves avec un
retentissement majeur sur la santé et la vie de l'enfant touché. Le caractere
génétique de ces maladies rend souvent leur acceptation et leur dépistage plus
difficile pour les familles.

2/ Actions en 2007

* Participation a I’organisation de formations pour les médecins généralistes :
Sur le quartier de la Goutte d’Or, un partenariat lie depuis 2005 'URACA avec
I'équipe du ROFSED et des formations de médecins généralistes animées par le
ROFSED ont été réalisées.

* Organisation d’une conférence sur la Drépanocytose a la Salle Saint Bruno le
11 mai 2007

Le Centre d’'Information et de Dépistage de la Drépanocytose a ouvert ces portes cet
hiver (inauguration le 19 décembre 2006) et nous avons donc repris contact avec les
différentes associations de lutte (entretiens avec le Pr Tchernia (le 26/01) du CIDD,
avec Mme Liegeois de I'lOLD et Mme Pitois (APIPD) lors d’une réunion d’équipe (le
26/04), avec P. Janville de SOS Globi (le 07/05) et avec Assa Niakate du ROFSED)
pour organiser cette conférence. Les associations y ont tenu des stands pendant la
soirée et les intervenants (Pr Tchernia, Dr Niakate et F. Abdou Seni) ont été tres
appréciés. Le public (largement invité) a beaucoup participé.

* Tenue de stand a la journée internationale de lutte contre la drépanocytose
organisée au Stade Charlety (75013) le 30 juin, qui fut également un succes.

* Mise en place d’un partenariat avec le CIDD

Pour aider le CIDD a améliorer son recrutement, nous avons mis en place les bases
d’'un partenariat actif en 2007. Celui-ci s’articule autour des réunions de réflexion
communes, d’'une formation de I'équipe de 'ASV et de 'URACA par le Pr Tchernia,
d’'une collaboration avec Mme Agnes Lainé pour un travail de recherche sur les
représentations de la Drépanocytose, d’'une mobilisation des partenaires, d’'un projet
d’affiche de promotion du centre, porté par 'ASV Paris 18 et d’'un projet de rencontre
avec des médecins généralistes début 2008.

3/ Objectifs généraux et propositions d’actions

» Améliorer le dépistage et le conseil génétique
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» Travaliller a une meilleure compréhension de I'ensemble des problématiques
complexes pour les familles concernées
» Renforcer la coordination entre les différents intervenants du systéme de soins
> Approfondir la formation des professionnels de la santé et de la petite enfance
sur ce sujet
Soutenir les personnes atteintes a surmonter les différents problémes rencontrés

Lors de la conférence du 11/05, il s'agissait de sensibiliser et d’informer les usagers
et les professionnels sanitaires et sociaux a cette maladie.

4/ Public cible

Les habitants du quartier pour la prévention et le dépistage.

Les enfants et adultes concernés ainsi que leur famille pour la prise en charge.
Les équipes médico-sociales pour la coordination et la formation.

Environ 80 personnes ont assisté a la conférence du 11 mai 2007.

5/ Partenaires

Les PMI, et autres services socio-éducatifs de la DASES, les médecins et pédiatres.
Les associations recevant du public.

L'URACA qui a entamé depuis longtemps une réflexion et des interventions sur cette
problématique.

Les associations spécialisées :

APIPD

DREPAVIE

OILD

URACA

Les centres hospitaliers de référence (Necker, Robert Debré, Trousseau).
L’équipe du ROFSED

6/ Méthodologies proposées

Cet axe d'intervention sera poursuivi et développé en 2008, avec comme axe
principal le partenariat avec le CIDD.

lls souhaitent un soutien de I'ASV, de 'URACA et des professionnels du quartier
pour promouvoir plus efficacement le CIDD. Nous programmons de travailler avec
eux dans le cadre du réseau de partenaires de I'ASV et de réfléchir ensemble sur les
meilleurs moyens de sensibiliser le public a 'importance du dépistage. Le Pdle santé
s’associe également a ce groupe de travail, des dépistages « hors les murs »
pourraient étre programmeés de facon hebdomadaire rue Cavé.
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5. Action Prévention des accidents

PRSP : Axe prioritaire 4, Objectif 28

1/ Constat de départ

Les enfants du quartier sont les premieres victimes des accidents domestiques et
des accidents de la voie publique. Face a ce constat, les acteurs du quartier se sont
déja mobilisés pour mener a bien des actions de prévention.

L’'OPAC et 'EDL Goutte d’Or ont organisé un forum sur le logement & destination des
locataires OPAC du quartier de la Goutte d’'Or, le 27 septembre2007, I'apres-midi, a
la Salle Saint Bruno et sur le parvis de 'Eglise Saint Bernard.

L'idée de ce forum est né d’une initiative commune OPAC / EDL, c’est une premiere
sur le quartier de la Goutte d’Or, mais d’autres opérations de ce type ont déja éte
mise en place sur d'autres secteurs et notamment dans le 18°™ dans les quartiers
Chapelle et Portes Montmartre / Clignancourt et des Poissonniers avec les EDL
respectifs.

2/ Actions ayant déja été menées et leur bilan, notamment les difficultés
rencontrées

Le travail déja réalisé a concerné :

» D'une part la prévention des accidents domestiques. Des affichettes de
prévention ainsi qu’'une exposition sur les dangers de la maison ont été
réalisés dans le cadre du comité de pilotage de I'Espace santé (notamment
avec les Dr Giannotti et Szwebel, et I'association Accueil Goutte d’Or). Ces
affiches sont consultables et téléchargeables sur le site uraca.org a la
rubrique : autres questions de santé. (Cf. annexe). Par la suite des animations
de prévention ont été réalisées par la coordinatrice du péle santé en direction
des classes du quartier qui étaient intéressées.

> D’autre part, les dangers de la rue ont été abordés. Une petite enquéte a été
réalisée sous la coordination du péle santé Goutte d’Or aupres des jeunes du
guartier et des meres. Les associations URACA, EGDO, AGO, ADOS, EGO
ont participé a cette action. Ainsi que certaines écoles du quartier et le college
Clémenceau. Des photos ont été prises pour la réalisation de panneaux et un
jeu de l'oie a été organisé dans le quartier pour la sensibilisation des jeunes.

» Plus anciennement l'association URACA avait tenté de mener une action de
sensibilisation des familles autour des «enfants dans la rue » afin de
sensibiliser les parents dont les tres jeunes enfants étaient seuls dehors tard
pendant les soirées d’été. Cette action a été particulierement difficile et les
résultats mitigés, la réponse étant souvent : « regardez la taille du domicile
comment voulez-vous que je les garde enfermés. »

3/ Objectifs généraux et propositions d’actions

e Diminuer la fréequence des accidents domestiques et des accidents de
la voie publique trop nombreux chaque année dans le quartier.

Etant donné la persistance de cette problématique, la poursuite de ces initiatives est
importante. Sans doute faut-il en repenser le cadre et le contenu, diversifier les
interventions et mobiliser davantage d’acteurs du quartier.
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L'objectif du forum a été de fournir des informations pratiques aux locataires du parc
social OPAC autour des thématiques suivantes : bien vivre dans son logement, bien
vivre dans son immeuble, respecter I'environnement et les aides financiéres liées au
logement. Ces sujets ont été deéfinis en lien avec le personnel de secteur
(responsable secteur, gérants, gardiens, conseillére sociale) et 'EDL.

4/ Public cible
Les familles, notamment les méres, et les enfants.

Ce forum était ouvert non seulement aux locataires de I'OPAC mais aussi, a

guelques structures identifiées sur le quartier :

- Groupes de femmes en alphabétisation (Accueil Laghouat et Goutte d’Or et
ASFI) ;

- Structures d’animation a destination des jeunes (ASFI, ADOS, EGDO, Club
Barbeés) ;

- Ecoles primaires (via I'inspectrice d’académie Claire Boniface).

5/ Partenaires

Les associations, les PMI, les travailleurs sociaux, les écoles et le pole santé Goutte
d’Or.

Les associations s'étant déja impliquées dans l'action: URACA, EGDO, AGO,
ADOS, EGO, I'Arbre bleu, Paris Goutte d’Or, ainsi que le Pdle santé.
L'INPES et sa récente campagne pour éviter les défenestrations.

Pour le forum, les partenaires sollicités selon les thématiques présentées étaient les
suivants :

Bien vivre dans son

Bien vivre dans son

Respecter

Les aides financiéres

logement immeuble I’environnement liées au logement
- Point Paris - Amicales du - Mission solidarité -  CASVP
Emeraude secteur EDF . - CAF

- Pompiers de Paris | - Pointd'accésaux |- Mairie du 18°™ - OPAC
- URACA droits - Eau de Paris
- OPAC -  EGDO - Maison des

- Clair et Net économies

- Correspondants de d’énergie

nuit
-  OPAC

6/ Méthodologies proposées

L’ASV, URACA et le Péle santé ont donc été sollicités pour participer a ce forum et
mener a bien une action sur les accidents domestiques. Nous nous sommes donc
réunis avec Claire Grygiel (le 02 juillet 2007), chargée de développement local pour
'OPAC et 'EDL ; puis avec tous les partenaires (le 23 juillet 2007) invités pour
échanger autour de I'organisation et du réle de chacun.
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Des supports ont été rassemblés (CRESIF, affiches d'URACA sur le théme, de
L'INPES, brochures et dépliants de I'INPES tec...) et les sujets et les supports
suivants ont été proposes :

Brochures (200
chacune)

Dépliants (200
chacun)

Affiches (1 de
chaque)

Reconstitution
dangers

- Avec I'enfant vivons
la sécurité
- Protéger votre enfant

- Risque d’incendie

- Risque d'intoxication
au monoxyde de
carbone

- Produits ménagers

- Bricolage

- Attention aux brulures
- Gaz, électricité,
DANGER

- Médicaments et
produits toxiques,
DANGER

- Fer arepasser

- Cocotte minute

- Javel

- Casserole (brule)
- Micro-onde (lait)
- Prise électrique

- Objets dangereux - Gaz
- Fenétres et balcons - Trousse de 1*
- Produits ménagers secours
- Médicaments - Etc....
- Fenétre ouverte
Ministére Ministéres Comité de pilotage de | URACA
Assurance maladie Assurance maladie I'Espace Santé
INPES INPES URACA
Commission de la Commission de la Ministere

sécurité des
consommateurs
CEPR

INVS

sécurité des
consommateurs
CEPR

INVS

CNPP

Sapeurs pompiers de
France

ADEME

AFSSET

CSTB

Cap-TV

Observatoire de la
gualité de I'air intérieur

Assurance maladie
INPES

La salle fut donc divisée en 4 parties et 'ASV a disposé d’'une table et de supports
d’affichage pour présenter ces documents et reconstituer avec des objets réels
différents dangers significatifs et rendre ainsi interactive I'exposition, touchant ainsi
un public plus large : jeunes, enfants, personnes peu habituées au support écrit...

7/ Dispositif d’évaluation

L'OPAC et 'EDL envisagent dans un second temps de reconduire ce forum I'année
prochaine et d’envisager les développements possibles en fonction du bilan tiré de
cette premiere opération.
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6. Action solidarité - santé Nord/Sud

Nous souhaitions permettre des rencontres / débat autour de ce sujet a I'occasion de
la féte qu'URACA organise pour le 17 novembre 2007 a la fois dans le cadre du
concours : « Les femmes africaines se mobilisent contre le sida» et pour «La
semaine de la solidarit¢é Nord — Sud, le 18°™ se mobilise ».En effet, la matinée fut
consacrée a la solidarité Nord-Sud, 2 tables rondes ont eut lieu avec des échanges
d’expérience trés intéressant en professionnels et usagers. Paris Macadam, les 3
tambours, I'espace Jeunes Charles Hermite, le Dr Knipper (chirurgien plasticien
travaillant en Afriqgue), Damien RWEGERA ayant travaillé pour TONUSIDA en Guinée
étaient présents.

Malheureusement, le public était moins nombreux que prévu en raison d'importantes
greves de transport ce jour la. Nous avons pu cependant avoir des contacts nouveau
et enrichissant aupres de ces partenaires.

1/ Constat de départ

Les migrants se mobilisent beaucoup pour la santé de leur famille restée au pays. Ce
sujet de la solidarité au travers des problématiques liées a la santé est une
préoccupation quotidienne. De plus, compte tenu des liens historiques qui unissent la
France a de nombreux pays du Sud, les échanges sont hombreux et le souci de
solidarité est une réalité. Si cette problématique n’a jamais fait I'objet d’'un travail en
réseau, il est probable par contre que de nombreuses initiatives individuelles aient
été mises en place.

2/ Actions ayant déja été menées et leur bilan, notamment les difficultés
rencontrées

L'URACA a fondé une antenne au Bénin et développé un programme associant
développement, santé communautaire, prévention du sida et prise en charge des
personnes vivant avec le VIH dans les communes de Karimama et de Malanville au
nord du Bénin.

EGO échange de facon réguliere avec des associations de soutien aux personnes
vivant avec le VIH au Maghreb et en Amérique du Sud.

Mme Fati Abdou Seyni d’'URACA a tenté de mettre en place une action de solidarité
nutritionnelle avec un village du Niger en 2005 au moment ou a sévi une grande
famine, mais aucun soutien n’a pu étre trouve.

3/ Objectifs généraux et propositions d’actions

Recenser les initiatives et appuyer les équipes dans leurs démarches de solidarité.
Echanger autour des expériences menees.

4/ Public cible
Tous les habitants ou les acteurs du quartier intéressés.

5/ Partenaires

Association URACA
Ville de Paris, Cabinet de Mr Chapira: Mr Eric Force chargé des relations avec
I'Afrique.
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6/ Méthodologies proposées

Mise en commun des idées, et des recherches de financements.
Appui méthodologique de la part des équipes expérimentées aux initiatives
nouvelles.

I11. EVALUATION

A. Evaluation quantitative

1. Nombre de personnes mobilisées dans I'année

ASV Paris 18/ Diagnostic Diagnostic : Axes de Solidarité Path Drépano Prév VIH
bénéficiaires identif entretiens et travail : santé N/S logt conférence accid IST
partenaires présentation nutrition dom Hép
Usagers 1000 150 80 60 60 +41
professionnels 247 27 12 20 10 10 20 10
TOTAL 1747

2. Nombre d’actions mises en place

B. Evaluation qualitative

Pour commencer, les rapports d’activités annuel et intermédiaire sera un premier pas
vers une évaluation, dans un second temps nous souhaitons utiliser le tableau de
bord des ASV du 93 mis en place par un médecin de santé publique : Ch. Mannoni.
Ce tableau étant d’abord assez « dense », nous envisageons I'élaboration de fiches
de recueil de données a utiliser de fagon intermédiaire.

IV. CONCLUSION

A. Bilan de I'année

Les objectifs pour cette année 2007 ont été atteint dans la mesure ou nous avons
travaillé sans financement, sans cadre officiel mais en essayant malgré cela de
progresser dans 2 axes de travail :

- Le diagnostic local de santé: identification et mobilisation des partenaires et
entretiens
- Mise en place de certaines actions selon les axes de travail prioritaires
e Nutrition et diététique
Solidarité santé Nord / Sud
Pathologie liees au logement
Hémoglobinopathies majeures
Prévention des accidents
VIH, Hépatites, IST
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En

. Structures de suivi mises en place en janvier 2008

Les groupes de travail créés selon les axes développés ainsi que le comité de
pilotage seront des instances privilégiées pour accompagner le suivi et
I'évaluation de I'ASV.

Nous avons relevé quelques indicateurs d’activités de I'ASV a prendre en
compte :

Le nombre de projets de santé publique suivis par 'ASV (initiatives locales
spécifiques et déclinaison PRSP, MILDT, etc.),

Le nombre d’habitants impliqués dans les projets de santé publique

Les crédits demandés / crédits accordés concernant les projets de santé publique
initiés par I’ASV et ceux concernant la déclinaison des PRSP (appel a projets)
Les partenaires institutionnels sollicités / partenaires effectivement impliqués

Les professionnels de santé du secteur public sollicités / professionnels
effectivement impliqués

Les professionnels de santé du secteur privé sollicités / professionnels
effectivement impliqués

. Perspectives 2008

2008, nous souhaitons :

e Poursuivre les actions de 2007

e Pour chaque quartier, dégager les priorités de travail qui émergeront des
diagnostics partagés : a faire sur les quartiers de la Goutte d’Or, des portes
Montmartre-Clignancourt et Moskova et Amiraux —Simplon et a actualiser sur
le quartier Chapelle.

e Travailler en réseau sur le theme de la nutrition et du surpoids, axe majeur
des actions envisagées pour 2008, thématique au coeur des préoccupations
de nombreux partenaires, professionnels comme usagers.

e Développer la communication autour des ASV parisiens et plus
particulierement de I'ASV 18 avec un site internet, une newsletter, une
plaquette de présentation et un calendrier sur la santé.

e Organiser une formation/action sur les projets de santé a destination des
acteurs locaux des quartiers politique de la ville.
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ASV : Tél/fax direct : 01 42 52 08 97

22 rue de Chartres
Mobile : 06 89 32 02 29 / 06 86 36 91 79 .
) . - . 75018 Paris
mail :asv@ateliersanteville-paris18.fr o <
o . - . M*° Barbes
site internet : www.ateliersanteville-paris18.fr
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