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Créée en 1877, la Société Francaise de Santé Publique (SFSP) est une association régie par la loi de
1901, reconnue d'utilité publique depuis le 8 mars 1900. Son siége social se trouve a Nancy, elle est
composée d'une équipe de 6 salariés et de 700 adhérents : personnes physiques, adhérant a titre
individuel, exercant ou ayant exercé une activité professionnelle dans le champ de la santé publique,
et personnes morales, structures nationales ou locales dont le champ d’action principal est la santé
publique, Sociétés Régionales de Santé Publique et groupements de professionnels.

La SFSP offre aux différents acteurs de santé (professionnels : scientifiques et/ou de terrain, décideurs
politiques, acteurs économiques et du social) un cadre et des moyens pour une réflexion collective
et interprofessionnelle. Cette réflexion repose en particulier sur l'analyse critique des faits
scientifiques et des pratiques professionnelles. Elle débouche sur la formulation de propositions a
I'intention des décideurs et permet d'éclairer 'opinion publique sur les enjeux, les forces et les
faiblesses des politiques publiques de santé.

La Société Frangaise de Santé Publique édite depuis 1988 une revue scientifique, carrefour des
pratiques : Santé Publique. Sa vocation est de soutenir la recherche en santé publique, de favoriser
le partage de connaissances entre chercheurs et acteurs de terrain, et de faciliter les échanges de
pratiques entre professionnels. Elle couvre les politiques, interventions et expertises en santé
publique, les pratiques et I'organisation des soins et enfin, santé publique et développement.

Plus d’information sur la Société francaise de santé publique sur www.sfsp.fr

Coordonnées :
1 rue de la Forét — 54520 Laxou
Tél. +33(0)3 83.44.39.17 - Fax. +33(0)3 83.44.37.76
accueil@sfsp.info
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BUREAU

Dates des réunions de Bureau

3 janvier 2012
7 février 2012
6 mars 2012
4 avril 2012

Composition

3 mai 2012
1% juin 2012
9 juillet 2012

4 septembre 2012
2 octobre 2012
5 novembre 2012
11 décembre 2012

Postes

1* janvier -28 mars 2012

28 Mars-31 décembre 2012

Président

Pierre Lombrail

Pierre Lombrail

Vice-Président(e)s

Catherine Bernard
Catherine Cecchi (SRSP LR)

Catherine Bernard
Catherine Cecchi (SRSP LR)
Yves Charpak

Secrétaire générale

Christine Ferron (FNES)

Christine Ferron (FNES)

Secrétaire générale adjointe

Anne Mosnier (EPITER)

Anne Mosnier (EPITER)

Trésorier

Franck Le Duff (SRSP Paca)

Trésorier adjoint

Yves Charpak

Patrice Francois (CUESP)
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CONSEIL D’ ADMINISTRATION ET ASSEMBLEE GENERALE

Dates des réunions

Conseil d’administration Assemblée générale
28 mars 2012 28 mars 2012
29 juin 2012 (Election en remplacement d'un membre
17 octobre 2012 démissionnaire du Conseil d’Administration)
28 mars 2012 ‘ Election du Vice-Président
29 juin 2012 ‘ Elections des trésorier et trésorier-adjoint

Personnes physiques

e Christine Bara (a compter du 28 mars 2012)
» Catherine Bernard

¢ Omar Brixi

+ Yves Charpak

* Rémi Gagnayre

* Vincent Leroux

» Pierre Lombrail

*  Philippe Michel

e Renée Pomaréde

» Alfred Spira
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Personnes morales

e Association francaise des techniciens et ingénieurs de sécurité et des médecins du travail (AFTIM) — Pascale Fauchart puis Alain Bérard
e Association des Médecins Inspecteurs de Santé Publique (AMISP) — Dominique Deugnier puis Maryse Simonet
e Association Nationale de Prévention en Alcoologie et Addictologie (ANPAA) - Patrick Daimé

e Collége Universitaire des Enseignants de Santé Publique (CUESP) - Patrice Frangois

e Fédération Nationale des Observatoires Régionaux de Santé (FNORS) - Frangois Michelot

e  Fédération Nationale d'Education et de promotion de la Santé (FNES) - Christine Ferron

e Association pour le Développement de I'Epidémiologie de Terrain (EPITER) - Anne Mosnier

e Meéditoriales, Association nationale des Médecins des collectivités territoriales - Faouzia Perrin

e Espace Lorrain de Santé Publique (ELSP) - Cédric Baumann

e Société Francaise de Santé et Environnement (SFSE) - Denis Bard

e Société Régionale de Santé Publique Sud-Est - Franck Le Duff

e Société Régionale de Santé Publique Languedoc-Roussillon - Catherine Cecchi

e Société Régionale de Santé Publique Poitou-Charentes - Virginie Migeot

¢ Syndicat National des Médecins de Protection Maternelle et Infantile (5.N.M.P.M.I) - Laurence Desplanques

Membres d’honneur
e Francois Bourdillon

e Jean-Pierre Deschamps
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EqQuiPE DE LA SFSP

Equipe permanente

Nadége Drouot CDI — Temps plein
Depuis Juin 2012
Chef de projets

Isabelle Génovese CDI - Temps plein
Assistante de direction
Secrétaire de rédaction de la Revue Santé publique

Héléene Kane CDI - Temps partiel
De Janvier a Juin : 0,45 ETP
A compter de Juillet a Décembre : 0,37 ETP

Chef de projets
Rédactrice associée a la Revue Santé publique

Flore Lecomte-Aumaitre CDI - Temps plein
Déléguée générale

Priscilla Nguyen CDI — Temps partiel
0,8 ETP

Comptable

Fabienne Schwaller CDI - Temps plein

Secrétaire
Animateur web

Et sur des projets en particulier

Maél Hanique CDD - Temps partiel
Du 4 janvier au 30 avril 2012 : 0,085 ETP
Rédaction des actualités du Flash email en remplacement

Valérie Evrard CDD - Temps plein
Du 2 juillet au 31 aolit 2012
Actualisation de |la base de données
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SECTION | : RESEAU SFSP

ADHESIONS

La SFSP comptait 707 adhérents en 2012 :
¢ 652 adhésions individuelles, dont 93 souscrites de maniere couplée avec I'adhésion a une
SRSP :

- ELSP:16
- Société Picarde de Santé Publique : 3
- SRSP Languedoc-Roussillon : 26
- SRSP Poitou-Charentes : 25
- SRSP Sud-est : 23

e 55 adhésions de personnes morales.

Le nombre d’adhérents pour 2012 a connu une légere baisse par rapport a 2011. En effet, on
comptabilise 707 adhésions contre 782 en 2011. Cette baisse concerne essentiellement les
adhésions individuelles (baisse de 68 adhésions) quand les adhésions de personnes morales sont
quasiment stables (59 en 2011 et 55 en 2012).

Le montant de I'adhésion individuelle est resté stable en 2012 pour les personnes morales — 160 € -
et pour les personnes physiques (23 € dont 20 € d’adhésion a la SFSP et 3 € d’adhésion a 'EUPHA). La
possibilité est donnée aux adhérents de s’abonner a I'European Journal of Public Health. En 2012,
167 personnes ont souscrit un abonnement électronique a la revue européenne de santé publique.

Les statuts de la SFSP ont été modifiés en 2010 afin de permettre des adhésions couplées SFSP et
Sociétés régionales de santé publique lorsqu’elles existent. Ce sont 93 adhérents de la SFSP ou des
SRSP qui ont bénéficié de ce couplage en 2012.

Afin d’assurer I'adhésion des membres du réseau, trois opérations de relance ont été réalisées au
cours de I'année 2012.

Rapport d’activités SFSP 2012
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BASE DE DONNEES

Depuis de nombreuses années, la SFSP a mis en place une base de données des acteurs de santé
publique qui lui permet d’animer son réseau de professionnels par différents biais.

En parallele au travail quotidien de mise a jour (3006 fiches au 31/12/2012) et d’entrées nouvelles
d’acteurs de santé publique (615 nouvelles entrées), et sur la base d’une réflexion menée pour
améliorer la base de données sur le fond et la forme, la base de données compte des fonctionnalités
supplémentaires grace a :

- ajout d’outils de suivi de validité des données et d’identification de la provenance des
données ;

- mise en cohérence et fusion des champs expertise et intervention des différentes sources de
données (site, plateforme éditoriale de la revue et base de données) ;

- mise en place d’un procédé informatique d’envoi mailing et de pré-remplissage des données
pour les campagnes de promotion afin de faciliter le renouvellement d’adhésion et la mise a
jour des données pour chaque adhérent ;

- lancement d’'une demande identique via le site internet de la SFSP (mise a jour des espaces
internautes par leurs soins).

Cette évolution de la base de données nous permettra de :
- rechercher et identifier des experts pour participer a divers travaux scientifiques ;

- cibler la communication et la diffusion des informations en santé publique aux acteurs, en
fonction de leurs champs d’activité et d’expertise.

Cette activité a été réalisée avec le soutien financier de la DGS
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SECTION Il : COMMISSIONS

Depuis quelques années, la SFSP a mis en place des commissions et groupes de travail et de réflexion
sur différents sujets. Leurs objectifs et modes de fonctionnement varient selon les besoins de la SFSP
et la demande de ses membres (personnes physiques ou morales).

CommissioN CONSEIL NATIONAL DE PROFESSIONNEL SANTE PuBLIQUE (CNP-SP)

Bureau du CNP : Patrice Francois - CUESP (Président), Vincent Leroux (Secrétaire général), Georges Borges
Da Silva - ANASYS (Membre), Anouk Haeringer-Cholet - AMISP (Membre), Faouzia Perrin - MEDITORIALES
(Membre).

Membres du CNP: Alain Beaupin, Frangois Bourdillon, Catherine Cecchi, Patrick Daimé, Laurence
Desplanques, Muriel Dahan, Stéphane David, Dominique Deugnier, Frédéric Dugué, Jéréme Frenkiel, José
Guerra, Alexandra Jutrovic, Nadine Labaye-Prevot, Frangois Latil, Louis Lebrun, Bernard Ledésert, Henri
Leleu, Pierre Lombrail, Philippe Michel, Virginie Migeot, Frangois Petitjean, Catherine Quantin, Véronique
Ridolfi, Pascal Roy, Pierre Rufat, Christophe Segouin, Maryse Simonet, Gwenaelle Vidal-Trecan, Jacques
Weissenburger.

La SFSP a créé cette commission en 2010 afin d’accompagner le développement d’un Conseil
National Professionnel de Santé Publique, suite a I’évolution en cours de la formation médicale
continue (FMC) et de I’évaluation des pratiques professionnelles (EPP) vers le développement
professionnel continu (DPC).

La commission CNP-SP s’est réunie 3 fois en 2012. Elle a poursuivi ses travaux sur la définition des
besoins en DPC qui seront finalisés en 2013 et initié la réflexion sur la mise en place des ODPC
(Organismes de développement professionnel continu).

La commission a également participé a la mise en place de la déclaration d’intérét, par la
participation de Vincent Leroux au groupe de travail de la FSM et la mobilisation de plusieurs
membres de la commission lors de la phase de test.

Un espace dédié a la commission a été créé sur le site internet de la SFSP, permettant a tous
d’accéder au réglement intérieur et aux travaux (http://www.sfsp.fr/activites/detail.php?cid=223).
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CoMMISSION EUROPE ET INTERNATIONAL

Pilote : Yves Charpak

Membres : Said Acef, Christian Bailly, Sophie Biacabe, Georges Borges da Silva, Jean-Claude Borderon,
Thérése Bouchez, José Boudey, Gilles Briicker, Géraldine Brun, Henri Brun, Johann Cailhol, Pascal Cheuvit,
Marc Danzon, Jennifer Davies, Antoine de Tovar, Henri Dubois, Florence Durandin, Axelle Ebode Ebene,
Laurence Fond-Harmant, Benjamin Guinhouya, Virginie Halley des Fontaines, Brigitte Heuls, Frangoise Jabot,
Michel Jancloes, Dominique Kerouedan, Thierry Lang, Alain Le Hyaric, Bernard Ledésert, Nathalie Léone,
Vincent Leroux, Pierre Lombrail, Esméralda Luciolli, Bertrand Madelin, Roberte Manigat, Chantal Mannoni,
Yves Martin-Prével, Thierry Mathieu, Papa Ndiaye, Yves Pages, Frangois Petitjean, Béatrice Sénémaud,
Nicole Solier, Stéphane Tessier, Florence Veber, Anne Vuillemin, Jean-Frédéric Westphal, Pamphile Yedonou.

La création de cette commission a été décidée en conseil d’administration du 10 décembre 2010.
Réservée aux adhérents de la SFSP, elle a initié ses travaux par des avis et contributions, dont un en
2012 sur la réforme en cours de I'Organisation Mondiale de la Santé.
http://www.sfsp.fr/activites/detail.php?cid=222

En 2012, un forum internet a également été mis en place pour les membres de la commission et
fonctionne comme moyen d’échanges. Une réunion du groupe de travail « coopération et
développement » s’est tenue en juin. Au-dela de ce groupe de travail, la commission poursuit ses
travaux afin de renforcer les liens avec 'EUPHA et réfléchit a la mise en place d’une veille
systématique des données internationales.

CoMMISSION EXPERTISE

Pilote : Alfred Spira

Membres : Frangois Alla, Yves Charpak, Nathalie de Parseval (IRESP-ITMO santé publique), Annabel
Dunbavand (Mutualité frangaise), Christine Ferron, Marie-Christine Lecomte (Centre d’expertise collective de
I'INSERM, ITMO santé publique), Pierre Lombrail, Renée Pomarede (HCSP), Maryse Simonet.

Les objectifs sont de structurer et de systématiser la veille scientifique et expérientielle, francaise et
internationale, afin d’étayer les raisonnements et les décisions en santé publique par les expertises
disponibles (connaissances et pratiques).

Trois réunions de travail ont été mises en place tout au long de I'année 2012, la derniere réunion
s’étant ouverte a des organismes partenaires. Un recensement de ces sources de synthése ou de
données scientifiques est en cours afin de déterminer, au sein de ce recensement, un « catalogue »
restreint de sources qui seraient examinées de maniére systématique sur chaque production d’avis,
afin de pouvoir répondre en temps utiles aux besoins sociétaux. En paralléle, une recherche et une
analyse des méthodes structurées de réflexion et production d’avis collectifs (auditions publiques,
etc.) ont été réalisées.
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GROUPE DE TRAVAIL SOCIETES REGIONALES DE SANTE PUBLIQUE

Pilote : Catherine Cecchi

Membres : Karim Belaid, Cédric Baumann, Catherine Bernard, Georges Borgeés da Silva, Serge Briangon, Jean
Chappellet, René Deumelemeester, Claude Ducos-Miéral, Olivier Ganry, Maxime Gignon, Marie-Rose Gras,
Jean-Luc Grillon, Franck Le Duff, Corine Le Goaster, Frangois Michelot, Virginie Migeot, Anne Mosnier, Yves
Pages, Gilbert Peres, David Romain, Jean-Félix Roux, Emmanuel Rusch, Guy Terrier, Anne Vuillemin, Frangois
Waia.

Sur décision du Conseil d’administration du 28 mars 2012 et sur proposition de la Société régionale
de santé publique (SRSP) du Languedoc Roussillon, un groupe de travail s’est constitué pour mener la
réflexion sur I'opportunité du développement de Sociétés régionales et du bien-fondé d’une relation
privilégiée entre les Sociétés régionales de santé publique et la SFSP. Ces travaux concernent non
seulement les six SRSP existantes mais intéressent également les professionnels désireux de créer
une telle structure dans leur région.

Le groupe s’est réuni a deux reprises en juin et en octobre 2012. Un sondage a été mis en place fin
2012 pour I'ensemble des adhérents de la SFSP.

Rapport d’activités SFSP 2012

-15-



SECTION Il : COMMUNICATION ET INFORMATION

FLASH E-MAIL

« Flash e-mail » hebdomadaires

La SFSP propose gratuitement une lettre électronique d’information hebdomadaire aux personnes
qui le souhaitent. Elle se présente sous la forme d’'un sommaire au format HTML envoyé par courrier
électronique, apres inscription des personnes intéressées sur une liste d’envoi. Cette partie est gérée
via le site internet de la SFSP.

Le flash e-mail se structure en trois parties : une partie « Nouveautés SFSP » reprenant les activités
récentes de la SFSP et I'annonce de ses manifestations ; une seconde partie « Actualités en santé
publigue » présentant une revue de sujets d’actualité en santé publique et enfin une troisieme partie
correspondant a I'annonce des colloques, stages, offres d’emploi et appel d’offres sur la recherche.
Les annonces de colloques, stages et offres d’emploi sont réalisées dans le cadre d’une collaboration
avec la Banque de Données en Santé Publique de I'EHESP et les appels a projets de recherche dans le
cadre d’une convention avec le Groupe d’Intérét Scientifique — Institut de Recherche en Santé
Publique (cf. section V).

Quarante-quatre flashs e-mails ont été envoyés en 2012. Le nombre d’abonnés en 2012 est de 8808
(vs 8714 en 2011).

Par ailleurs, des actualités du flash e-mail sont sélectionnées chaque trimestre pour étre relayées via
la rubrique Vigie de la Revue Séve, Les tribunes de la Santé

« Flash e-mail » spéciaux

Le flash e-mail est également un outil de communication avec le réseau et les partenaires de la SFSP.
Ont ainsi été relayées cette année la lettre ouverte adressée aux candidats a I'élection présidentielle
et les réponses obtenues :

. Lettre ouverte aux candidat(e)s a I'élection présidentielle — 03-04-2012
. Réactions a la lettre ouverte aux candidat(e)s a I'élection présidentielle — 17-04-2012

Des flashs spéciaux sont également envoyés dans le cadre de la promotion des manifestations ou de

publications de la SFSP et de ses partenaires. En 2012, 27 flashs spéciaux ont été envoyés :

. Flash spécial « revue Santé publique » - 12-12-2012

. Flash spécial journée « Les inégalités sociales : role des acteurs de la santé publique et de la promotion de la
santé » -4 décembre 2012 —relance — 26-11-2012

. Flash spécial Articles en accés gratuit—19-11-2012

. Flash spécial journée « Les inégalités sociales : réle des acteurs de la santé publique et de la promotion de la
santé » -4 décembre 2012 — relance — 13-11-2012

. Flash spécial Consultation internet sur les inégalités sociales de santé — deniers jours — 07-11-2012

. Flash spécial Consultation internet sur les inégalités sociales de santé — prolongation date — 24-10-2012

. Flash spécial journée « Les inégalités sociales : réle des acteurs de la santé publique et de la promotion de la
santé » -4 décembre 2012 — 18-10-2012

. Flash spécial Consultation internet sur les inégalités sociales de santé — relance — 27-09-2012

. Flash spécial Colloque "Qualité de vie des personnes atteintes de maladies chroniques - Restons mobilisés"-
18 octobre 202, Paris — 06- 09-2012

. Flash spécial Appel a candidature experts parentalité — Inpes — 03-09-2012
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Flash spécial Consultation internet sur les inégalités sociales de santé — ouverture —27-08-2012
Flash spécial appel a candidatures : Conseil scientifique de I'InVS -27-07-2012

Flash spécial numéro hors-série Santé publique — 13-06-2012

Flash spécial appel a articles « Education pour la santé » revue Santé publique — 07-06-2012
Réactions a la lettre ouverte aux candidat(e)s a I'élection présidentielle — 17-04-2012

Lettre ouverte aux candidat(e)s a I'élection présidentielle — 03-04-2012

Flash spécial Programme de la Conférence débat, 28 mars 2012 a Paris — 08-03-2012

Flash spécial appel a candidature Nutrition —06-03-2012

Flash spécial Commission Europe et international — 01-03-2012

Flash spécial Articles en accés gratuit /open Access — 28-02-2012

Assemblée générale SFSP 28 mars 2012 - Liste des candidats — 22-02-2012

Appel a candidatures - Il ne reste plus que 7 jours pour candidater — 07-02-2012

Colloque "La santé publique s'ouvre a de nouvelles compétences.....- 23 mars 2012, Montpellier — 24-01-
2012

Colloque Quelle politique pour une santé plus égalitaire ? - 6 février 2012 — 05-01-2012

Revue Santé publique supplément n°6-2011 — Santé mentale — 22-01-2012

Assemblée générale SFSP - Appel a candidatures, 28 mars 2012 — 17-01-2012

Flash spécial collection sante et société numéro 16 — 03-01-2012

Cette activité a été réalisée avec le soutien financier de la DGS

SITE INTERNET

En 2012, le site internet de la SFSP a totalisé 139 027 connexions. Chaque mois, 11 585 visites sont
réalisées en moyenne par 5 532 visiteurs différents. Ces visiteurs consultent en moyenne 7,3 pages
sur le site de la SFSP.

Les rubriques les plus consultées sont par ordre décroissant :

vk wN e

La page d’accueil du site 6. Le «flash e-mail »

Les offres d’emplois 7. Les activités de la SFSP
L’espace publications 8. Les dossiers thématiques
La revue Santé publique 9. Lesforums

Les manifestations 10. La page Boutique

L’origine de la connexion se fait principalement par 'adresse directe du site ou un lien depuis un e-
mail : 76% des visiteurs. 20% des connexions proviennent d’'un moteur de recherche et 5% de liens
depuis d’autres sites internet.
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Site internet SFSP
Nombre de connexions par mois (année 2012) - du 1er janvier au 31 décembre 2012
(Source ques web Oléane)
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En parallele de cette animation quotidienne du site internet, la mise a jour et la restructuration de la
base de données des acteurs de santé publique de la SFSP ont impliqué des modifications
structurelles du site pour aboutir a une homogénéisation de deux sources de données en 2012.

La restructuration de la rubrique « Dossiers thématiques », espaces thématiques proposant une
sélection d’éléments de cadrage et/ou d’actualité sur un sujet de santé publique, a également été
préparée fin 2011 et mise en ligne courant 2012.

Une réflexion plus globale de refonte de I'ensemble du site a été initiée en 2012. Les travaux se
poursuivront en 2013.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS
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SECTION IV : EDITION ET PUBLICATIONS

REVUE « SANTE PUBLIQUE »

Rédacteur en chef : Frangois Alla

Rédacteurs en chef adjoints : Christine Ferron, Frangoise Jabot, Jean Pascal

Rédacteurs associés : Alain Douiller, Hélene Kane, Joélle Kivits

Secrétaire de rédaction : Isabelle Génovese

Membres du comité de rédaction

Frangois Baudier, Vincent Boissonnat, George Borges da Silva, Christine Ferron, Laurence Fond-Harmant,
Virginie Halley des Fontaines, Frangoise Jabot, Catherine Lavielle, Colette Ménard, Jean Pascal, Hélene
Valentini

Membres du comité d’orientation

Serge Briangon, Omar Brixi, Christine Colin, Michel Demarteau, Jean-Pierre Deschamps, Bernard Goudet,
Jean Martin, Lise Renaud, Anta Tal Dia

L’‘année 2012 a été marquée par une réorganisation et restructuration de la revue, qui sera
concrétisée par la sortie du 1 numéro de 2013. La Rédaction s’est particulierement investie dans un
travail de fond pour parvenir a une représentation optimale des thématiques abordées par les
travaux menés par les professionnels du monde de la santé publique. Aux cétés de la rubrique
intitulée « Politiques, interventions et expertises en santé publique », figurent désormais deux autres
rubriques : « Afrique, santé publique & développement » et « Pratiques et organisations des soins ».

Afrique, santé publique & développement

Initié en 2011, ce projet partenarial de publication vise I'amélioration de la diffusion, de la promotion
et de la valorisation de publications portant sur les problématiques de santé Africaines, en proposant
une aide a I'écriture et en privilégiant I'option de la diffusion libre et gratuite des articles par voie
électronique(« open access »). Dix articles (7 articles N° hors-série et 3 articles n° varia) en ont
bénéficié en 2012, sélectionnés pour leur importance dans I’évolution des savoirs en Afrique
subsaharienne.

Enfin, un numéro hors-série intitulé « Besoins de santé et diversité des réponses en Afrique
subsaharienne » a été publié au printemps 2012.

Pratiques et organisation des soins

L'assurance maladie a sollicité la Société francaise de santé publique en 2011 pour la réalisation d’un
projet partenarial de publication. La demande principale était de permettre la publication de travaux
de recherche sur les services de santé dans un support francophone référencé.

Un projet d’intégration de Pratiques et organisation des soins a Santé publique a été élaboré sur
I'année 2012. Concretement, il s’est agi de : intégrer de nouveaux membres au sein du comité de
rédaction et d’orientation, issus du CR et CS de POS ; réorganiser le fonctionnement de la Rédaction ;
réactualiser le visuel de la revue (format, couverture, ours), la création de la rubrique POS et les
recommandations aux auteurs ; aménager la plateforme éditoriale pour accueillir les articles traitant
de nouvelles problématiques (fontis media) ; organiser et lancer la campagne de communication
aupres des deux réseaux.
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Partenariat avec les revues sceurs

Santé publique a également poursuivi en 2012 son partenariat avec La Santé de I'’Homme : un
membre du comité de rédaction est membre du comité de rédaction de la revue La Santé de
I’'Homme et y représente la revue Santé publique.

Gestion éditoriale

Le nombre d’articles soumis en 2012 s’éleve a 155, marquant a nouveau cette année une
augmentation considérable des soumissions par rapport a 2011 (120) et 2010 (87).

289 lecteurs-référents ont été sollicités en 2012. Un lecteur a pu étre sollicité plusieurs fois (526
demandes d’expertises).

Au total, 44 articles ont été publiés dans les 6 numéros varia de 2012 : 31 articles, 1 lettre du terrain
et 12 opinions & débats.

Diffusion
Diffusion électronique

Depuis 2008, Santé publique dispose d’une version électronique, accessible depuis le portail de
revues CAIRN (http://www.cairn.info/revue-sante-publique.htm). Cette version électronique s’ajoute
a 'offre de téléchargement des articles de Santé publique depuis la Banque de Données en Santé
Publique, avec laquelle la Société francaise de santé publique est en partenariat.

La diffusion électronique rencontre un réel succés avec des chiffres de consultation et de
téléchargement en trés nette progression. La progression est notable sur CAIRN : le nombre de
consultations d’articles en texte intégral a connu une progression de 20% entre 2011 et 2012. Les
chiffres d’acces conditionnel aux articles sont également en hausse, reflétant I'intégration de Santé
publique dans les différents bouquets de revues proposées par CAIRN et témoignant de son
excellente réception.

Année 2009 | Année 2010 | Année 2011 | Année 2012
BDSP - 2 660 6988 14 572 39391
Cairn - Articles en texte intégral 200 332 274 370 372 428 449 300
Dont articles en accés conditionnel 5307 13006 18202 21 348

Abonnements

En 2012, Santé publique a compté 664 abonnements, contre 724 en 2011 et 724 en 2010. Continue
depuis 2007, cette baisse du nombre d’abonnements mise en regard de l'augmentation de la
diffusion électronique témoigne d’une transition progressive du lectorat de la version papier vers la
version électronique.

Santé publique a mené, depuis maintenant 3 ans, une réflexion en partenariat avec CAIRN pour la
création d’un bouquet de revues francophones de santé publique. Cette offre couplant abonnement
papier et bouquet électronique est mise a disposition pour 2013.
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Promotion et communication

La tenue d’un stand a permis la présentation de la Revue lors de I'Université d’été a Besancon, le 5
juillet 2012.

L'espace dédié a la Revue sur le site internet de la SFSP permet également d’informer sur la
présentation éditoriale de la revue, son équipe, son organisation, les instructions aux auteurs — dont
la soumission via la plateforme Fontis — et aux lecteurs. Les sommaires avec acces libre aux résumés
et renvoi sur CAIRN pour la version intégrale de I'article y sont disponibles et la page d’actualité
permet d’afficher les nouvelles récentes telles qu’enquétes ou appels a articles.

Référencement et indexation
Pour rappel, Santé publique est référencée dans les principales grandes bases de données
bibliographiques dont la Banque de données en santé publique (BDSP), Medline, EMBASE/Excerpta

Medica, Pascal, Scopus et Science Citation Index, Journal Citation Report/Science Edition.

Indexée en 2008 a SciSearch et Journal Citation Reports/Science Edition, la Revue a obtenu son 2°
impact factor (0,24).

Le rapport d’activité de la revue figure en annexe 1.
Cette activité a été réalisée grdce aux abonnements,
au soutien de la DGS et du Ministére des Affaires Etrangeres, de la CNAMTS

et grdce au bénévolat des membres des comités de rédaction, d’orientation
et des lecteurs-référents

Informations sur :
http://www.sfsp.fr/santepublique/accueil.php

COLLECTION SANTE & SOCIETE

La SFSP édite une collection d’ouvrages, Santé & Société, destinés a la publication d’actes de
colloques et de travaux de la SFSP.

En 2012, un nouvel ouvrage est paru, constituant les actes du colloque « Qualité de vie des personnes
atteintes de maladies chroniques. Restons mobilisés ! », organisé le 18 octobre 2012.

VENTES D’ OUVRAGES

La SFSP propose a la vente les ouvrages parus dans sa collection Santé & Société et quelques
ouvrages de partenaires. En 2012, 172 ouvrages ont été vendus :
- Editions SFSP :
0 Santé & Société N°16 « Ville, santé et qualité de vie - Actes du colloque des 4 et 5
février 2011 » : 60 exemplaires.
0 Guide d’aide a la rédaction (2006) : 35 exemplaires.
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0 Santé & Société N°17 « Qualité de vie des personnes atteintes de maladies
chroniques. Restons mobilisés ! » (2012) : 18 exemplaires.

0 Santé & Société N°14 « Accompagnement et éducation thérapeutique des
patients atteints de maladies chroniques. Quels enjeux ? Quelles perspectives de
développement ? - Actes du colloque du 9 juin 2008 » : 14 exemplaires.

0 Santé & Société N°9 « Promotion de la santé et développement social : la
démarche communautaire » (2000) : 7 exemplaires.

0 Santé & Société N°11 « Prévention, dépistage des troubles du comportement
chez I'enfant ? - Actes du colloque "Pas de 0 de conduite pour les enfants de trois
ans" » (2006) : 2 exemplaires.

0 Santé & Société N°10 « Santé et nutrition humaine : Eléments pour une Action
Européenne » (2000) : 2 exemplaires

0 Santé & Société N°8 « Exposition au radon dans les habitations » (2000) : 2
exemplaires.

0 Santé & Société N°13 « La consultation de prévention en médecine générale -
Actes du séminaire du 4 décembre 2006 » : 1 exemplaire.

- Autres ouvrages :

0 Manifeste du collectif Pas de 0 de conduite « Petite enfance: pour une
prévention prévenante », éditions ERES : 18 exemplaires.

0 La prévention prévenante en action, éditions ERES : 7 exemplaires.

0 « Les enfants au carré ? Une prévention qui ne tourne pas rond ! », éditions
ERES : 5 exemplaires.

0 Brochure OMS N°38 — Le bruit a I’école : 1 exemplaire.

REVUE « PRATIQUES ET ORGANISATION DES SOINS »

Depuis le printemps 2008, la SFSP assure la gestion administrative [abonnements], éditoriale et
promotionnelle de la revue de I’Assurance-maladie « Pratiques et Organisation des soins ».

Pour rappel, dans le cadre de ce partenariat, le contréle-qualité des épreuves des articles a paraitre
est sous-traité a I'imprimerie Bialec et la mise en page (PAO) des numéros lui a également été
confiée ; seule I'impression finale est gérée par la Division Imprimerie/Arts graphiques de la CNAMTS
comme auparavant, hormis pour le N°4-2012 qui a été imprimé et routé par I'imprimerie Bialec.

La revue « Pratiques et Organisation des soins » est mise en ligne sur le site internet de la SFSP : la
rubrique « Publications » présente les numéros parus et leur sommaire ; la rubrique « Boutique »
propose I'abonnement en ligne a la revue. Les sommaires des numéros figurent également dans la
revue Santé publique dans le cadre d’un échange. Par ailleurs, la négociation pour intégrer le portail
de revues CAIRN a abouti courant 2012 et tous les numéros, du N°4-2008 au N°4-2012, sont
désormais en ligne gratuitement sur http://www.cairn.info/revue-pratiques-et-organisation-des-
soins.htm.

Enfin, en 2012, la revue a fait I'objet de un courrier de promotion et de relance d’abonnement et les
quatre numéros parus ont été annoncés via les flashs e-mails (rubrique « vient de paraitre »).

Cette activité a été réalisée avec le soutien financier de la CNAMTS
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SECTION V : PROGRAMMES ET COLLABORATIONS

CONSULTATION INTERNET « PARTAGEONS NOS EXPERIENCES POUR AGIR SUR LES INEGALITES
SOCIALES DE SANTE »

Pilotes : Catherine Bernard et Pierre Lombrail

Groupe de travail : Sara Bensaude, Juliette Bloch, Eric Breton, Laurence Desplanques, Annabel Dunbavand,
Luc Ginot, Apea Gouepo, Marie-Renée Guevel, Anne Guichard, Jean-Baptiste Herbet, Zoé Heritage, Thierry
Lang, Véronique Mallet, Francoise Schaetzel, Anne-Cécile Schieber

La mise a I'agenda depuis quelques années des inégalités, la multiplicité des rapports, études,
colloques, etc. sur ce theme et I'aggravation de la situation renvoient nombre d’acteurs a un
sentiment d’impuissance, voire d’abandon. Les leviers d’intervention du systeme de santé semblent
pour beaucoup inefficaces, voire contre-productifs.

Face a ce constat, et face a la littérature émergente sur I'efficacité des interventions en matiére de
réduction des inégalités de santé, la SFSP a initié en 2011 la réflexion sur I'opportunité de mettre en
place une consultation sur la réduction des inégalités sociales de santé auprés des acteurs de santé
publique.

Un groupe de travail a été constitué et a tenu sa 1" réunion en janvier 2012. Le questionnaire a été
testé et finalisé au cours de I'été. La consultation a ainsi été menée du 27 aodt au 11 novembre 2012
sur le site internet de la SFSP (la consultation a généré 7 708 connexions sur le site internet de la
SFSP).

La consultation s’est présentée sous forme de deux questionnaires distincts :
- Partie 1: Perception et attentes des intervenants en santé publique vis-a-vis de la
réduction des inégalités sociales de santé.
- Partie 2: Description des interventions menées (ou actions, expériences, projets,
programmes, politiques...) pour agir sur les inégalités sociales de santé.

Nous avons recu 106 contributions dont 61 contributions a la premiere partie concernant les
perceptions et les attentes des intervenants en santé publique et 45 contributions sur les
interventions menées.

Le groupe d’experts a partagé les résultats préliminaires lors d’'une réunion qui s’est tenue en
décembre 2012. Les travaux d’analyse et de restitution des résultats se poursuivront en 2013.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS.
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PROJET PHIRE (PuBLIC HEALTH INNOVATION & RESEARCH IN EUROPE

Le projet PHIRE s’inscrit dans la continuité de projets de EUPHA visant a mener une réflexion
prospective sur la recherche en santé publique en Europe : le projet SPHERE (analyse bibliographique
de la production en santé publique européenne) et le projet STEPS (description de I'organisation du
financement et des effecteurs de la recherche en santé publique en Europe).

Un des objectifs de PHIRE consiste a établir I'impact des projets financés dans le cadre du premier
Health program ainsi qu’a enrichir une base de données concernant la recherche en santé publique
en Europe.

Dans la phase | du projet PHIRE, 8 projets « traceurs » ont fait I'objet d’évaluations pour étudier leur
impact dans les Etats membres et une base de données des appels a projets de recherche a été
construite. La base de données des appels a projets de recherche en Santé Publique mise en place
par le GIS-IReSP et alimentée par la SFSP, a fourni les éléments pour la France. Dans sa phase Il,
chaque association nationale a été amenée a commenter le bilan de la 1 phase avec les parties
prenantes de la recherche. La SFSP a ainsi organisé avec I'EHESP, responsable de la mise en ceuvre
dans les 8 pays européens concernés, une réunion de travail avec des représentants du GIS IRESP, de
I’AERES et de la SFSP. L'INSERM et les ministéres de la Santé, de I'Enseignement supérieur et de la
Recherche n’ayant pu étre représentés, ont été contactés a posteriori de la réunion.

La synthése des commentaires de la 1™ phase a été transmise aux porteurs du projet européen.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de I’lEUPHA

ENQUETE : « QUELLES CONNAISSANCES ET QUELLES REFLEXIONS DES ACTEURS DE SANTE
PUBLIQUE SUR LES ENJEUX DE LA TRANSFUSION SANGUINE EN FRANCE ? »

Les professionnels de santé publique semblent méconnaitre la transfusion sanguine, ses enjeux en
termes de santé publique et son organisation en service public de santé, alors qu’ils sont au coeur des
activités de tutelle, de gouvernance et de partenariats divers de la transfusion sanguine. C’'est un
sujet par ailleurs ignoré dans les cursus de formation.

Le rapprochement opéré depuis 2011 entre I'Etablissement Francais du Sang (EFS) et la Société
Francaise de Santé Publique permet de mesurer plus précisément cette discordance entre I'enjeu de
santé publique de la transfusion et I'impression de distance de la part des professionnels entre la
santé publique de fagon générale et la transfusion sanguine en particulier.

L'EFS a ainsi demandé a la SFSP de réaliser une enquéte en ligne aupres de son réseau (adhérents,
abonnés au flash d’actualités...) destinée a analyser la connaissance des enjeux de la transfusion

sanguine et de ses opérateurs par les professionnels de santé publique.

En 2012, la SFSP a préparé le protocole d’enquéte et le questionnaire correspondant. L'enquéte sera
menée au cours du 1°' trimestre 2013.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de I’Etablissement Franc¢ais du Sang.
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BASE DE DONNEES D’APPEL A PROJETS DE RECHERCHE EN SANTE PUBLIQUE

La SFSP a engagé, en 2008, un partenariat avec le Groupe d’Intérét Scientifique — Institut de
Recherche en Santé Publique (GIS-IReSP) pour I'affichage d’une base de données d’appel a projets de
recherche (APR) en santé publique sur le site internet de la SFSP, et pour I'alimentation de cette base
de données. Une convention de partenariat a été signée en juin 2008 ; cette convention a été
reconduite en 2012.

La contribution attendue de la SFSP est triple :

1. assurer I'affichage, sur son site internet, des appels a projets de recherche (APR) pendant la
durée de leur validité ;

2. compléter la base de données, avec des nouveaux APR au fil de I'envoi par les institutions ou
par I'IReSP et par des recherches sur les sites internet des lanceurs d’APR ;

3. transmettre un rapport final des prestations effectuées sur 'année écoulée.

Sur la période de janvier 2012 a décembre 2012, 98 APR ont été intégrés a la BDAPRSP (vs 91 en
2011). Le nombre de consultations de la page internet SFSP dédiée aux appels a projets est de 2144
et le flash e-mail diffuse chaque semaine les APR nouvellement saisis.

Cette activité a été réalisée avec le soutien financier du GIS-IReSP.

GESTION DES OFFRES D’EMPLOIS ET DES ANNONCES DE COLLOQUES (BDSP)

Les collaborations se sont poursuivies en 2012 avec la Banque de Données de Santé Publique (BDSP),
réseau documentaire d’informations en santé publique dont la gestion est assurée par I'EHESP, pour
la saisie et la mise en ligne des annonces de colloques et d’offres d’emplois.

La SFSP a assuré la saisie et la mise en ligne des colloques qu’elle a recensés ou que ses membres lui
ont signalés. 70 colloques ont ainsi été saisis et mis en ligne par la SFSP, sur les 2251 de la base. La
BDSP se charge de la majorité des saisies (1943), puis viennent ensuite I'INVS et la SFSP pour les
principaux contributeurs.

Depuis le 10 octobre 2011, un nouveau service a été mis en place permettant la saisie directe des
offres d’emplois par les employeurs. Aux c6tés de la BDSP, la SFSP valide les offres d’emploi saisies
par les employeurs, modifie ou demande des corrections et assure la mise en ligne sur les sites BDSP
et SFSP, ainsi que dans le flash e-mail. 442 offres emplois ont ainsi été saisies soit 57,4 % des offres
mises en ligne sur I'année sur le site de la BDSP. Viennent s’ajouter en plus 37 annonces (rejetées ou
avec demande de corrections) qui ont demandé un travail de relecture mais n‘ont jamais été
publiées.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS.
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PRODUCTION D’UN RECUEIL DES EVENEMENTS RECURRENTS ASSOCIATIFS ET INSTITUTIONNELS

Afin d’avoir une vision d’ensemble des événements organisés de fagon récurrente par les différents
acteurs associatifs ou institutionnels et intéressant I’'ensemble de la communauté de santé publique,
un répertoire de ces événements a été initié, sur la période 2007-2013, et ce, afin de pouvoir repérer
les événements récurrents.

L'outil a été élaboré a partir de plusieurs sources: la base de données de la BDSP (Banque de
Données en Santé Publique), les sites internet des adhérents, personnes morales de la SFSP, et ceux
des partenaires de la SFSP.

Cet outil sera disponible au cours du 1* trimestre 2013.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS.

CoLLoQUE ScIENCES Po / CHAIRE SANTE, EHESP-CAPPS, MEeDECINS DU MONDE ET SFSP
« QUELLE POLITIQUE POUR REDUIRE LES INEGALITES SOCIALES DE SANTE »

Président du séminaire : Frangois Bourdillon

Rapporteur : Etienne Grass, Chaire santé de Sciences Po

Intervention « Les difficultés d’accés aux soins, une réalité en France » : Pierre Lombrail

Groupe de travail : Frangois Bourdillon (Sciences Po et SFSP), Etienne Grass (Sciences Po), Aurélie Attard
(Sciences Po), Flore Lecomte-Aumaitre (SFSP), Olivier Bernard (MDM), Hugo Tiffou (MDM)

6 février 2012 — Paris

Organisé a l'initiative de la Chaire santé de Sciences-Po, un séminaire de travail a été organisé les 11,
12 mai et 20, 21 juin 2011. Il visait a dépasser les idées recues sur les inégalités de santé en
s’appuyant sur les données issues de la littérature et I'expérience des acteurs de terrain. Il a
regroupé une trentaine de participants. La SFSP et Médecins du Monde ont contribué a I'organisation
et a la promotion de ce séminaire, a la synthése qui en a été réalisée et parue aux éditions Sciences
Po.

Un colloque a été organisé afin de diffuser les réflexions issues du séminaire le 6 février 2012, auquel
la SFSP a également apporté son concours.

CONFERENCE-DEBAT « L'INTERNATIONAL POUR LA SANTE PUBLIQUE : HOBBY OU IMPERATIF ? »

28 mars 2012 - Paris

Cette conférence-débat s’est déroulée dans le cadre de I'’Assemblée Générale de la SFSP sur le
theme de l'international en santé publique. Elle s’est inscrite dans le cadre des travaux de la SFSP
visant a renforcer :
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- la présence des acteurs de santé publique francais dans le paysage institutionnel
européen et international, ou se joue nombre d’ajustements et de changements des
politiques publiques de santé.

- Et la prise en compte, dans les réflexions et pratiques des acteurs francais, des données
et expériences internationales

Le programme était le suivant :

- Action internationale en santé et protection sociale : propositions pour une influence
frangaise

Stéphane Mantion, Conseiller Général des Etablissements a la DGOS, Chef de projet en charge de
l'outremer, des affaires européennes et des relations internationales, et auteur du rapport au Ministre de la

Santé sur le sujet.

- Regard sur le positionnement des affaires étrangéres sur la santé
Florence Veber, ancienne Directrice de la Santé et du Développement Humain a la Direction générale de
la Mondialisation, du développement, et des partenariats au Ministére des Affaires Etrangeéres.

- Regard sur les Nations Unies et I'humanitaire

Roberto Garcia, Consultant santé dans le secteur de I'aide au développement et I'humanitaire, auteur du
Roman « ONU soit qui mal y pense» et ancien responsable de programmes aux Nations Unies et au Fonds
Mondial de lutte contre le Sida, la tuberculose et le paludisme.

- Enjeux de l'implication a l'international pour les acteurs de santé publique en France
Yves Charpak, membre du Bureau de la SFSP et ancien Conseiller Principal du Directeur du bureau régional

de I'OMS pour I'Europe, et ancien Directeur des Affaires Internationales de Pasteur

99 personnes ont participé a cette conférence.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS

JOURNEE D’INFORMATION DES REFERENTS ARS : « IMALADIES CHRONIQUES ET EDUCATION
THERAPEUTIQUE DU PATIENT »

Pilote : Francgois Bourdillon et Pierre Lombrail

Groupe de travail :

Francois Baudier (ARS Franche Comté), Jean-Frangois Collin (SFSP), Héléne Coulonjou, Sophie De Chambine
(HAS), Pierre Gabach (CNAMTS), Remi Gagnayre (SFSP), Dominique Juzeau (Présidente du groupe 4),
Stéphanie Portal (DGS), Catherine Bismuth (CNAMTS), Caroline Bussiere (DSS), Frédérique Collombet-Migeon
(DGOS), Patrice Gaudineau (Président du groupe 3), Dominique Martin (DGOS), Thomas Wanecq (DSS)

20 avril 2012 - Paris

Dans le cadre du plan pour I'amélioration de la qualité de vie des personnes atteintes de maladies
chroniques et la généralisation de I'éducation thérapeutique du patient France entiére, une journée
nationale des référents ARS Maladies Chroniques et Education thérapeutique s’est tenue le 20 avril
2012, co-organisée par la Société francaise de santé publique, en présence des directions
d’administration centrale et des agences concernées par ces sujets.
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L'objectif était de porter a la connaissance des référents des ARS de nouveaux dispositifs (guide
d'auto évaluation pour les programmes d'éducation thérapeutique du patient, nouveaux plans de
soins personnalisés, portail internet sur les maladies chroniques...).

56 personnes se sont inscrites a la journée. Elles sont issues du niveau national (institutions ou
comité de suivi du Plan) et de 24 ARS différentes.

Un compte-rendu de la journée a été réalisé et transmis a I'ensemble des participants sous format
électronique. Une version papier a été adressée aux directeurs généraux, directeurs de la santé
publique, référents des ARS et aux membres du comité de suivi du Plan.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS.

COLLOQUE « QUALITE DE VIE DES PERSONNES ATTEINTES DE MALADIES CHRONIQUES — RESTONS
MOBILISES »

Pilotage : Pierre Lombrail

Comité de pilotage : Carole Avril (AFD), Frangois Baudier (ARS Franche Comté), Pierre Bergman (CNAMTS),
Marie-Thérése Boisseau (Présidente du comité de suivi du Plan), Nicole Bohic (DGS), Frangois Bourdillon
(SFSP), Pierre Buttet (INPES), Katell Daniault (DGS), Sophie de Chambine (HAS), Aude-Emmanuelle Develay
(INVS), Véronique Devineau (ARS Pays de la Loire), Sondes Elfekimhiri (Direction des sports), Alain Ferreo
(ARS PACA), Martial Fraysse (Ordre des Pharmaciens), Frangois Frété (MSA), Patrice Gaudineau (Président du
groupe 3), Pascale Gilbert (CNSA), Dominique Juzeau (Présidente du groupe 4), Stéphanie Labau (Direction
des Sports), Sarah Mac Fee ((Vaincre la mucoviscidose), Jean-Claude Malaizé (AFSEP), Dominique Martin
(DGOS), Stéphanie Portal (DGS), Martine Sciortino (ARS PACA)Vincent Van Bockstael (ARS NPDC).

18 octobre 2012 - Paris

L'objectif de ce colloque, destiné a I'ensemble des acteurs concernés et investis dans le Plan, était de
dresser un bilan et ouvrir les perspectives a donner au Plan. Un comité de pilotage a été constitué
afin de construire le programme de la journée, constitué des présidents des groupes de travail du
comité de suivi, des partenaires institutionnels impliqués dans le Plan, des associations de patients
du comité de suivi et de la SFSP.

Cing sessions se sont succédées, sur les themes suivants: évaluation et perspectives du Plan,
information et accompagnement, éducation thérapeutique du patient et parcours de santé, qualité
de vie et soutien aux aidants et enfin, ressources et insertion des personnes atteintes de maladies
chroniques.

La SFSP a assuré I'animation du comité de pilotage, la coordination scientifique et technique du
colloque, la logistique ayant été coordonnée par le ministere.

Le programme du colloque figure en annexe 2.

295 personnes se sont inscrites a ce colloque, la majorité des inscrits émanant des agences ou
ministéres (48), des associations ou fédérations de patients (37), de 'université (30), des ARS (29),
des réseaux (27) des établissements de santé (25), du champ de la protection sociale (23 inscrits),
puis, (chacun 15). Viennent ensuite des organismes a but lucratif dont la mission premiere est la
santé, les associations de prévention ou promotion de la santé et les maisons de santé.
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Des actes ont été réalisés au sein de la collection Santé & Société. lls ont été diffusés via le site
internet de la SFSP et disponibles en version papier.

Lien vers les actes du séminaire : http://www.sfsp.fr/img/produits/web 01 96 Sante Societe 17.pdf

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS

3* JOURNEE D’ECHANGE SFSP-FNES « LES INEGALITES SOCIALES : ROLES DES ACTEURS DE LA
SANTE PUBLIQUE ET DE LA PROMOTION DE LA SANTE»

Pilotage et animation de la journée : Christine Ferron

Groupe de travail et animation de la journée : Denis Bard (SFSP), Marion Boucher (FNES), Emilie Collet
(FNES), René Demeulemeester (FNES), Jean-Pierre Deschamps (SFSP), Flore Lecomte-Aumaitre (SFSP), Pierre
Lombrail (SFSP), Alfred Spira (SFSP).

4 décembre 2012 - Paris

En 2010, un cycle de journées de réflexion et de débats a été initié par la Société francaise de santé
publique et la Fédération Nationale d’Education et de Promotion de la Santé (FNES).

Le 14 décembre 2010, la premiére journée de débat a été consacrée aux approches qui sous-tendent
nos actions de prévention : vision centrée sur les comportements ou sur les environnements ?
Promotion de 'empowerment ou pratique du marketing social ?

Le 15 décembre 2011, la seconde journée a porté sur le théme: La prévention en question,
approches globales et réalités de nos quotidiens. Peut-on faire de la prévention dans un champ de
paradoxes ?

Cette troisieme journée a été consacrée aux inégalités sociales et a porté plus précisément sur le réle
et la place des acteurs de santé publique et de promotion de la santé dans la réduction des inégalités
sociales.

Un groupe de travail SFSP — FNES a donc été constitué afin de définir les objectifs et le déroulement
de la journée. L’équipe de la SFSP a géré la mise en ceuvre de cette journée.

Deux tables rondes ont rythmé la journée :

10h00/12h30 « Inégalités sociales : quels enjeux de santé ? Quelle mobilisation ? »

Pour agir sur les inégalités sociales et sur leurs impacts en matiere de santé, quelles sont les
approches des partenaires des acteurs de santé publique ?

Qu’attendent-ils de ces derniers ?

Introduction et animation : Pierre Lombrail, SFSP

Intervenants : Hervé Allier (UDAF de la Marne), Florian Lavoyer (DPJJ), Caroline Despres et
Marie-France Zimmer (ATD Quart Monde), Carine Petit (Mairie du 14° arrondissement de
Paris)

Témoin : Jean-Pierre Deschamps (SFSP)
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14h00/16h45 — « Comment agir ensemble ? »
Comment agir et se mobiliser en santé dans un contexte d’inégalités sociales ?
Sur quelles questions de santé faut-il se mobiliser dans ce contexte ?

Introduction et animation : René Demeulemeester (FNES)

Intervenants : Anne Guichard (INPES), Annie-Claude Marchand (ARS Champagne-Ardenne),
Eric Breton (EHESP), Catherine Richard (DRJSCS lle-de-France), Alexandre Feltz (Communauté
urbaine de Strasbourg)

Témoin : Jeanine Pommier (EHESP)

146 personnes se sont inscrites a la journée. Elles émanent essentiellement d’associations
spécialisées en santé publique (28%), des agences et ministéres, santé ou autres politiques (INPES,
ARS, DRISCS, DIRPJJ...) (20%), du milieu universitaire et de la recherche (13%) et des collectivités
territoriales (13%). Viennent ensuite des établissements ou centres de santé (8%), le milieu de la
protection sociale (6%), des organismes privés (fondation, laboratoire) ou des consultants (5%), ainsi
que des réseaux de soins (3%). Quatre représentants d’autres associations dont la mission premiere
n’est pas la santé étaient également inscrits.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS

COLLOQUE « SANTE PUBLIQUE & ENVIRONNEMENTS DE VIE : TRANSPORTS-MOBILITE,
DEPLACEMENT, AMENAGEMENT DE L’ESPACE»

Présidence : Catherine Cecchi

Comité scientifique : Frangois Alla, Denis Bard, Viviane Bayad, Eric Breton, Pierre Cugnat, Dominique
Deugnier, Paule Deutsch, Bernadette Devictor, Jacques Domergue, Catherine Dumont, Pascale Echard-
Bezault, Marie Fiori, Isabelle Giraud, Jean-Marie Haguenoer, Virginie Halley des Fontaines, Zoé Heritage,
Valérie Jurin, Laurent Jardinier, Flore Lecomte-Aumaitre, Franck Le Duff, Pierre Lombrail, Frangois Michelot,
Virginie Migeot, Faouzia Perrin, Renée Pomaréde, Bénédicte Rolland, Aurélien Schenker, Philippe Souche,
Jean Valcarcel.

16 et 17 septembre 2013 - Paris

La santé publique touche tous les secteurs de notre société. Son champ d’application s’élargit. Il ne
se limite plus aux seuls volets purement médicaux, il s’ouvre a d’autres champs de la prévention. La
géographie de la santé, I'économie, le droit, les sciences sociales, 'urbanisme, les transports,
I'architecture, 'aménagement du territoire et son organisation... contribuent a I’enrichir et travaillent
ensemble a son application, en particulier sur le terrain.

C’est I'environnement de vie dans toutes ses composantes qui devient un des socles de réflexion de
la santé publique mais aussi son champ d’application.

Les transports qu’ils soient sanitaires ou civils, impactent sur I'environnement de vie de chacun
(bruit, pollution, qualité de I’air, maladies respiratoires...). La mobilité vue sous I'angle de la facilité et
de I'accessibilité aux centres d’intéréts, de travail, de loisirs ou de soins de santé, reste un enjeu
majeur individuel et collectif contribuant fortement a la qualité de vie. Ces deux thémes ont d’ailleurs
été identifiés comme majeurs au sein des politiques de santé actuelles, tant par le Plan National
Santé Environnement que par le Plan National Nutrition Santé.
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Dans l'optique de renforcer les approches par milieux de vie et les stratégies d’action sur les
déterminants sociaux, ce colloque a pour objectifs de :
- développer les connaissances des acteurs de santé publique sur les leviers d’action sur
les déterminants sociaux que sont les mobilités et les transports ;
- organiser les échanges et le débat autour des pratiques et interventions sur ce théeme ;
- valoriser des stratégies d’intervention efficaces sur ce theme.

Ce colloque, par son format pléniére — débat — ateliers — tables-rondes permettra d’aboutir a des
propositions pour le développement des interventions de santé publique sur les transports et les
mobilités.

Le pré-programme figure en annexe 3.

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS et de I'INPES

CONGRES 2013

Comité d’organisation : Roger Salamon (Président), Catherine Bernard, Orane Lajon, Flore Lecomte-
Aumaitre, Julien Lemonnier, Pierre Lombrail, Franck Le Duff, Rachid Salmi, Nadia Segala, Jean-Frangois
Tessier.

Comité scientifique : Corinne Le Goaster (Co-Présidente), Patrick Peretti-Watel (Co-Président), Francois Alla,
Christine Bara, Denis Bard, Béatrice Blondel, Georges Borgés Da Silva, Frangois Bourdillon, Catherine Cecchi,
Emmanuelle Chevallier-Portalez, Frangois Dabis, Laurence Desplanques, Rosemary Dray-Spira, Nadege
Drouot, Christine Ferron, Anne Gallay, Dismand Houinato, Claire Julian-Reynier, Thierry Lang, Alain Lévéque,
Pierre Lombrail, Yves Martin-Prevel, Laurence Meyer, Frangois Michelot, Anne Mosnier, Renée Pomarede,
Roger Salamon, Annie Sasco, Archana Singh-Manoux, Jean Testa.

17 au 19 octobre 2013 - Bordeaux

Le prochain congres biennal, prévu les 17, 18 et 19 octobre 2013, a Bordeaux, est co-organisé cette
année avec I'’ADELF (Association des épidémiologistes de langue francgaise), sur le theme de la
prévention. Ce partenariat avec I’ADELF permettra un renforcement des croisements entre le milieu
de la recherche en épidémiologie et les autres acteurs de santé publique, autour du théme
particulier de la prévention.

La spécificité du congrés 2013 réside ainsi dans une mise en ceuvre conjointe par les équipes de
I’ADELF et de la SFSP et une composition paritaire des comités scientifique et d’organisation.

Ces derniers ont initié I'appel a communications, la promotion, la recherche de partenariats et
I’organisation logistique du congreés.

Lien vers le site du congreés :
http://www.congres-adelf-sfsp-2013.fr/

Cette action a été réalisée avec le soutien financier de la DGS et de I'INPES
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SECTION VI : REPRESENTATIONS SFSP

MINISTERES

Participation de Laurence Bentz, Adhérente
- Membre du Comité national de suivi du Plan VIH/IST 2010-2014

Participation de Yves Charpak, Vice-Président

- Introduction a la table ronde sur l'influence frangaise dans les organisations internationales
lors des Assises du Développement organisées par le Ministere des Affaires Etrangéres

- Réunions régulieres avec la DAElI du Ministere de la Santé sur 'OMS et les grands
engagements de santé de la France (Réforme de I’'OMS, Maladies Chroniques...)

- Représentation de la France (sur proposition de la DAEI) dans le comité d’experts OMS pour
la préparation du plan d’action « maladies chroniques non transmissibles » pour la mise en
ceuvre des engagements des Etats lors de I’Assemblée Générale des Nations Unies de 2010

Participation de Patrick Daimé, Administrateur
- Membres de la Conférence Nationale de la Santé (suppléant)

Participation de Jean-Pierre Deschamps, Membre d’honneur
- Membre du comité de pilotage « PJJ, promotrice de santé » mené par la Direction de la
protection judiciaire de la jeunesse

Participation de Béatrice Fervers, adhérente
- Membre du groupe de travail « Evaluation des actions en nutrition » présidé par le Pr Serge
Briangon et animé par la DGS

Participation de Jean-Marie Haguenoer, Administrateur puis Adhérent
- Participation au Comité de Suivi du PNSE2 2009-2013
- Participation au groupe de travail N°3 intitulé "Risques émergents"

Participation de Pierre Lombrail, Président
- Membres de la Conférence Nationale de la Santé (titulaire)
- Membre du comité de pilotage « PJJ, promotrice de santé » mené par la Direction de la
protection judiciaire de la jeunesse
- Audition pour le Comité « Avancée en age », piloté par le Ministére chargé des personnes
agées et de 'autonomie. Paris, 5 novembre
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INPES

Participation de Yves Charpak, Vice-Président, a la mission a Moscou organisée par I'INPES et le
Ministere des Affaires Etrangéres (Ambassade a Moscou) sur le SAF (Syndrome d’Alcoolisation
Fecetale) et plus généralement les risques Alcool et Tabac.

Participation de Laurence Fond-Harmant, Membre du comité de rédaction de la Revue Santé
Publique, au comité de rédaction de la Santé de 'homme.

Participation de Corinne Le Goaster, Adhérente, a la journée d’information et d’échanges
d’expériences sur la semaine européenne des vaccinations. Paris, 13 novembre.

Participation de Pierre Lombrail, Président, au Comité national de coordination des hdpitaux
promoteurs de santé. Saint-Denis, 11 décembre

HAS

Jean Godard, Adhérent
- Membre de la commission « Parcours de soins et maladies chroniques »

Pierre Lombrail, Président
- Participation au groupe de travail en charge de I'élaboration de I'auto-évaluation annuelle
des programmes d’ETP
- Membre de la commission « Parcours de soins et maladies chroniques »
- Participation au groupe de relecture du guide méthodologique de diffusion publique des
indicateurs de qualité des soins

INTERVENTIONS ET COLLABORATIONS

e Interventions de Frangois Bourdillon, Membre d’honneur

- Conférence-débat: Régions et santé, quels enjeux ? La santé dans toutes les politiques.
ADEA, ISPED, Bordeaux, 30 janvier

- Prévention et éducation thérapeutique : piliers indispensables de toute gestion du risque
maladie. Actualité de la protection sociale. Paris. 20 mars 2012

- Audition de la Cour des comptes sur les politiques publiques de lutte contre le tabagisme,
Paris, 19 juin

- Congrés de la Société Francaise de Tabacologie, Session inaugurale « Controle du tabac et
inégalités sociales ». Paris, 8-9 novembre

- Les inégalités sociales de santé: constats et concepts. 4° rencontre des acteurs de
I’éducation et de la promotion de la santé. Les inégalités sociales de santé: de quoi
parle-t-on ? Rouen, 7 décembre

¢ Collaboration de Omar Brixi, Administrateur
- Représentation de la SFSP au comité d’organisation du colloque surmédicalisation,
surdiagnostics et surtraitements, 27 et 28 avril 2012, a la faculté de médecine de Bobigny
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¢ Collaboration de Catherine Cecchi, Vice-Présidente
- Membre du CS du Colloque « Cancer et environnement » organisé par la Société Francgaise
Santé Environnement — Novembre 2013

* Intervention de Yves Charpak, Vice-Président
- Salon du développement porte de Versailles, 2 juin 2012 : 'ONU dans votre vie de tous les
jours : focus sur la santé.

e Collaborations de Virginie Halley des Fontaines, Adhérente

- Participation au comité de coordination nationale de la semaine d’information sur la santé
mentale, Centre Collaborateur OMS pour la recherche et la formation en santé mentale de
Lille.

- Participation au groupe de travail du Manifeste pour une véritable politique de santé en
faveur des jeunes. Paris, 13 octobre.

e Collaborations de Flore Lecomte-Aumaitre, Déléguée générale

- Participation au sous-comité de liaison francophone de la conférence mondiale 2013 de
I"UIPES

- Participation a la réunion de bilan du séminaire « L’action sur les déterminants sociaux de la
santé : réflexions européennes et stratégies pour la France », organisé par la chaire INPES
Promotion de la santé a I'EHESP les 4 et 5 juin 2012

¢ Interventions et collaborations de Pierre Lombrail, Président

- Membre du Conseil scientifique de la Chaire de Promotion de la santé, INPES / EHESP

- Membre du Comité pédagogique de I'université d’été francophone en santé publique de
Besangon

- Membre du groupe de travail mis en place par I’AP-HP sur 'avenir de I'H6tel-Dieu de Paris.

- Colloque « Participation des usagers dans les établissements de santé, quelle évolution
depuis 10 ans ? », Table ronde « L’éducation thérapeutique : une opportunité pour favoriser
I’émergence d’un patient acteur ? », Paris, 9 mars.

- Collogue FNG « Prévention et Vieillissement: modeles, expérimentations, et mise en
ceuvre », table ronde : « prévention et vieillissement : efficacité, évaluation et pérennité »,
Paris, 15 mars.

- Cycle de conférences : « Actualités de la protection sociale » (Les difficultés d’acces aux soins,
une réalité en France), Sciences Po, Paris, 12 avril

- Séminaire régional Recherche et Développement en Santé Publique — Inégalités sociales de
santé — ARS PACA. 28 Juin

- Contribution écrite a I’évaluation des politiques publiques de lutte contre le tabagisme
menée par la Cour des comptes, octobre.

¢ Interventions de Faouzia Perrin, Administrateur
- Collogue « Evaluation des interventions en nutrition » Présentation du 1% outil interactif
francais EVALIN — DGS. Paris, 12 décembre

e Collaboration de Laurent Molinier, Adhérent
Participation au comité scientifique du projet « Evaluation de la création de la valeur par les
systemes d’information en santé », ANAP.
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PUBLICATIONS

Charpak Y. Sciences, société et partage de |'expertise : un sujet européen ? Santé Publique, 2012 (24)
1:75-80.

Lombrail P. Loi de santé publique. Santé publique, 2012 (24) 3 : 185-7.

PRISES DE POSITION, COMMUNIQUES DE PRESSE ET MOBILISATIONS MEDIATIQUES

La SFSP a apporté son soutien a différentes démarches de proposition, alerte ou de soutien par des
communiqués de presse sur des enjeux de santé publique tels que: nutrition, lutte contre le
tabagisme, sida et précarité, éducation thérapeutique, inégalités sociales de santé et santé au travail
et enfin promotion de la santé...

Communiqués SFSP 2012 :

e Tabac et démission du Commissaire européen a la santé, M. Dalli - 19 octobre 2012

e  Pour une politique de santé publique solidaire, soutenable et équitable - 3 avril 2012

e Lalutte contre le tabagisme est un sujet politigue. La SFSP souhaite un positionnement des candidats a
I’élection présidentielle - 2 mars 2012

Médias

* Pierre Lombrail
- Interview. revue Pharmaceutiques. Octobre 2012. N°200
e Francgois Baudier
- Interview. La Gazette santé social « Les ARS en matiére de prévention » N°82 février 2012

Collectifs
- Poursuite de la participation au collectif « Pas de 0 de conduite »

REPRESENTATIONS DE LA SFSP AU SEIN D’ AUTRES ASSOCIATIONS

e Yves Charpak, Vice-Président
- Governing Council de European Public Health Association (EUPHA)
- Chair du “Search Committee” pour le nouveau Président de 'EUPHA

e Catherine Bernard, Vice-Présidente et Patrick Daimé, Administrateur

- Membre de I’Alliance Prévention Alcool

- Membre du groupe de travail CTA (chiffres et tendances alcool) et du groupe de réflexion
« Jeunes » de l'alliance

e Patrice Frangois, Trésorier adjoint
- Membre du Comité DPC de la Fédération des spécialités médicales
- Membre de la Commission scientifique indépendante
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e Thierry Lang, Adhérent
- Membre du Comité scientifique et comité de rédaction EUPHA

¢ Vincent Leroux, Administrateur
- Membre du Conseil d’administration de la Fédération des spécialités médicales

- Membre du groupe de travail sur la déclaration d’intéréts de la Fédération des spécialités
médicales
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ANNEXES

ANNEXE 1 : BILAN D’ACTIVITE DE LA REVUE SANTE PUBLIQUE

ANNEXE 2 : PROGRAMME DU COLLOQUE « QUALITE DE VIE DES PERSONNES ATTEINTES DE
MALADIES CHRONIQUES — RESTONS MOBILISES » DU 18/10/2012

ANNEXE 3 : PREPROGRAMME DU COLLOQUE « SANTE PUBLIQUE ET ENVIRONNEMENTS DE VIE :
TRANSPORTS-MOBILITE-DEPLACEMENTS ET AMENAGEMENT DE L’ESPACE » 16 ET 17 SEPTEMBRE
2013
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ANNEXE 1 : RAPPORT D’ACTIVITE DE LA REVUE SANTE PUBLIQUE

« Santé publique », revue de la Société frangaise de santé publique
BILAN 2012
PERSPECTIVES 2013

BiLan 2012

En 2012, les faits marquants pour la Rédaction de Santé publique ont été nombreux et ont nécessité
la mobilisation et la contribution de I'ensemble de I’équipe et de nos membres.

En premier lieu, le développement et la structuration de la rubrique « Afrique, santé publique &
développement » ont permis de s’adapter a la multitude de soumissions d’articles en provenance
d’Afrique. Pour coordonner cette rubrique, un comité de rédaction associé, composé de
professionnels des pays du Sud, a été mis en place. Enfin, un numéro hors-série intitulé « Besoins de
santé et diversité des réponses en Afrique subsaharienne » a été publié au printemps 2012.

En paralléle, la Rédaction de la revue a élaboré pendant I'année 2012, un projet de fusion de Santé
publique et de Pratiques et organisations des soins, revue de la CNAMTS (voir SECTION 1). Il sera
concrétisé par la sortie du 1° numéro de 2013.

Par ailleurs, forte des résultats trés encourageants concernant la diffusion et les consultations de la
revue au format électronique et soucieuse de diversifier ses modes de diffusion, Santé publique a
mené une réflexion en partenariat avec CAIRN pour la création d’un bouquet de revues
francophones de santé publique. Une offre couplant abonnement papier et bouquet électronique est
mise a disposition pour 2013.

SECTION 1 : Politique éditoriale

Au cours du 2° semestre 2012, la Rédaction s’est particuliérement investie dans un travail de fond sur
sa politique éditoriale. Un travail de restructuration était nécessaire pour parvenir a la
représentation optimale des thématiques abordées par les travaux menés par les professionnels du
monde de la santé publique.

Aux cotés de la rubrique intitulée « Politiques, interventions et expertises en santé publique »,
figurent désormais deux autres champs : « Afrique, santé publique & développement » et « Pratiques
et organisations des soins ».

Afrique, santé publique & développement

Depuis le début de I'année 2011, Santé publique, revue scientifique de la Société frangaise de santé
publique, s’est engagée en faveur de cette problématique en initiant un projet partenarial de
publication, grace au soutien du Ministere francais des Affaires Etrangeres. Dans le cadre de ce
projet, I'espace de publication en faveur des contributions Africaines a été développé, tout en
renforcant la qualité des écrits par une meilleure collaboration scientifique. Fondé sur I'échange
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d’expertises, le renforcement et I'élargissement de réseaux de compétences, ce projet s’inscrit plus
largement dans une dynamique de coopération internationale en matiére de santé publique.

La publication, la valorisation et la diffusion des travaux d’Afrique subsaharienne ont été favorisées
et, par extension, la représentation des problématiques de santé des pays en développement. Les
problématiques de santé prioritaires, les cultures scientifiques et de santé publique sont ainsi
promues de maniere multilatérale, générant de nouveaux pdles d’expertise.

[0 Mise en place d’un poéle collaboratif d’expertise pour I’Afrique

Encadré par le Comité de Rédaction Associé et le Rédacteur en Chef Adjoint, la gestion courante des
articles portant sur les problématiques de santé en Afrique a été assurée par un Rédacteur Associé
spécialisé, qui a accompagné et soutient les projets de publications concernant les problématiques
de santé en Afrique. Indispensable, la mobilisation de ses nouveaux experts s’est concrétisée grace
au travail des membres du Comité de Rédactions Associé.

[0 Amélioration de la diffusion des articles, promotion et valorisation

Le projet partenarial de publication vise I'amélioration de la diffusion, de la promotion et de la
valorisation de publications portant sur les problématiques de santé Africaines, en privilégiant
I’option de la diffusion libre et gratuite des articles par voie électronique.

Lors de I'année 2011 nous avons congu, puis inauguré notre dispositif de mise en ligne électronique
et gratuite (Edition Open Access). Régulierement, en bénéficient les articles sélectionnés pour leur
importance dans I’évolution des savoirs en Afrique subsaharienne.

[1 Développement du module d’aide a I'écriture

Depuis plus de dix ans, Santé publique met en ceuvre un dispositif d’aide a I’écriture afin de venir en
aide aux acteurs de terrain qui connaissent des difficultés a faire publier leurs travaux. Ce dispositif
est tout a fait pertinent pour certains auteurs d’Afrique subsaharienne, qui disposent de données de
recherches importantes, mais rencontrent des difficultés a les publier faute de formation concernant
les exigences de I'écriture scientifique.

Grace au renforcement de I'équipe de rédaction, davantage de projets de publication ont été
accompagné, en 2011, par une aide a I'écriture. Les auteurs bénéficiant de ce dispositif ont été
soutenus et encouragés pour réaliser les modifications nécessaires, afin que leur projet de
publication puisse aboutir.

Au final, la rubrique Afrique, santé publique & développement du nom de son comité de rédaction
associé permet d’accueillir les nombreuses soumissions des acteurs et chercheurs analysant des
problématiques de santé et/ou visant a I'amélioration de systémes de santé en Afrique.

Pratiques et organisation des soins

L'assurance maladie a sollicité la Société francaise de santé publique en 2011 pour la réalisation d’un
projet partenarial de publication. La demande principale était de permettre la publication de
travaux de recherche sur les services de santé dans un support francophone référencé.

Entretenant depuis de nombreuses années des relations étroites, la CNAMTS et la SFSP se sont
notamment rapprochées via I|'édition, la promotion et la diffusion de la revue Pratiques et
organisation des soins. Un 1% marché a été conclu pour la période 2005-2008, puis un
renouvellement de ce méme partenariat en 2008 pour trois ans et enfin une prolongation d’une
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année de ce marché qui lie les deux organismes jusque septembre 2012 pour I'édition de la revue
POS.

A partir de cette nouvelle demande, a été élaboré un projet d’intégration de Pratiques et
organisation des soins a Santé publique pour la création d’une revue de santé publique francophone,
de niveau international, ouverte aux chercheurs, acteurs et décideurs, qui couvre et décloisonne les
deux secteurs, prévention et recherche en services de santé.

I y a en effet aujourd’hui pertinence et cohérence a rapprocher les deux champs trés
complémentaires. De plus, par-dela les questions de recherche, ce rapprochement est aujourd’hui
reconnu comme un enjeu majeur pour les systémes de santé. Pour la France, ce sujet est d’actualité
avec la mise en place des Agences régionales de santé et plus spécifiquement des schémas régionaux
qui couvrent des interventions dans les deux champs.

Concretement, il s’agit d’intégrer dans Santé publique une rubrique structurée et autonome
« pratiques et organisation des soins » qui aborderait les problématiques qui relévent aujourd’hui de
la revue Pratiques et organisation des soins. Cette intégration doit se faire avec le respect d’une
identité et d’une autonomie pour la thématique.

Cette intégration est la seule voie qui permette de faire profiter automatiquement a la thématique
« pratiques et organisation des soins » du référencement dont bénéficie Santé publique. La
mutualisation des deux réseaux permettra d’atteindre une masse critique en termes d’articles
soumis et publiés pour faire de cette revue une des premiéres au niveau international. L'intégration
permettra une diffusion plus large par valorisation des deux réseaux des revues actuelles.

Au final, a compter de 2013, la rubrique Pratiques et organisation des soins permettra de valoriser
des travaux sur les services de soins, sur |'optimisation des systémes de soins et sur la protection
sociale. Les articles publiés dans cette rubrique seront en acces libre sur l'internet.

SECTION 2 : Diffusion et ventes
Diffusion
[l Diffusion électronique

Depuis 2008, Santé publique dispose d’une version électronique, accessible depuis le portail de
revues Cairn (http://www.cairn.info/revue-sante-publique.htm). Cette version électronique
s’ajoute a I'offre de téléchargement des articles de Santé publique depuis la Banque de Données
en Santé Publique, avec laquelle la Société francaise de santé publique est en partenariat.

Le nombre de téléchargements d’articles continue sa forte croissance, avec pres de 500.000
téléchargements en 2012 (39391 pour la BDSP, 449300 pour Cairn).

Année 2009 | Année 2010 | Année 2011 | Année 2012
BDSP - 2 660 6988 14572 39391
Cairn - Articles en texte intégral 200 332 274 370 372 428 449 300
Dont articles en accés conditionnel 5307 13006 18202 21 348
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[0 Abonnements

En 2012, Santé publique a enregistré 664 abonnements, contre 724 pour I'année 2011, 788 en
2010 et 801 en 2009.
On constate la poursuite de I'érosion de I'abonnement papier au profit de I'offre électronique.

Le travail de mise en place d’un couplage abonnement papier + électronique a abouti avec I'offre
d’un Bouquet Santé publique (voir SECTION 3).

[0l Promotion

La tenue d’un stand a permis la présentation de la Revue a I'Université d’été a Besancon ( 5 juillet
2012).

Ventes au numéro
[0 Numéros varia, « supplément » et hors-série
La vente des numéros totalise 87 numéros de Santé publique. Il s’agit des ventes réalisées par la SFSP

(commandes via le site internet ou en stand promotionnel) qui n’incluent pas les ventes réalisées par
CAIRN.

SECTION 3 : Activités courantes
Gestion éditoriale

[0 Articles soumis

Le nombre d’articles soumis en 2012 s’éleve a 155 marquant une nette augmentation par

rapport aux deux dernieres années.

Evolution du nombre de soumissions d'articles
180
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[0 Articles traités sur 'année 2012

Voici le tableau récapitulatif des soumissions d’articles

Soumissions Acceptés Rejetés En cours

TOTAL 155 38 41 76

Au total, 44 articles auront été publiés.
Les articles publiés dans les 6 numéros sont répartis ainsi dans les différentes rubriques :

N°1 N°2 N°3 N°4 N°5 N°6 TOTAL
janvier- | mars- mai- juillet- | septembre- | novembre
février avril juin aolt octobre -
2012 2012 décembre
2012 2012 2012 2012
Articles 2 5 3 8 5 8 31
Lettre du terrain - 1 - - - - 1
Opinions & débats 5 1 4 - 2 - 12
TOTAL 7 7 7 8 7 8 -
articles/numéro
TOTAL articles 44
publiés
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[0 Provenance des articles regus du 1° janvier au 31 décembre 2012

Zones géographiques Nombre de soumissions

CONTINENT EUROPE

France 75
Belgique 4
Italie 1

CONTINENT AFRIQUE

Afrique du Sud 1
Algérie 4
Burkina Faso 11
Cameroun 2
Congo 1
Cote d'lvoire 9
Madagascar 1
Mali 3
Maroc 10
Namibie 1
Niger 1
République d'Afrique Centrale 4
Sénégal 6
Togo 2
Tunisie 6
CONTINENT AMERIQUES
Canada 8
Brésil 2
Québec 3
TOTAL 155
Provenance Effectifs 2011 Effectifs 2012
France 67 articles soit 56 % 75 articles soit 48,5 %
Afrique 43 articles soit 36 % 61 articles soit 39,5 %
Europe 6 articles soit 5% 5 articles soit 3 %
Amériques 4 articles soit 3 % 14 articles soit 9 %

On note la forte augmentation des soumissions en provenance d’Afrique qui peut s’expliquer en
partie par la large diffusion de la Revue avec le dispositif d’open access et I'accompagnement
personnalisé d’aide a la publication (voir section perspectives 2013).

[0 Procédure et suivi des expertises

289 lecteurs-référents ont accepté d’effectuer une expertise d’un article en 2012.
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Parmi ceux-ci, 244 ont bien expertisé les articles, 8 n’ont finalement pas rendu leurs commentaires
en dépit de leur acceptation. Trente-sept (37) experts ayant accepté notre proposition n’ont pas
encore remis leurs analyses.

Un méme lecteur a pu étre sollicité plusieurs fois pendant I'année sur différents articles.

Délai de réponse

Pour 2012, nos objectifs sont respectés (plus de la moitié des réponses en moins de trois mois) et
méme dépassés avec une nette progression par rapport aux années antérieures.

Le délai de premiére réponse était inférieur ou égal a trois mois pour 92% des articles (74% en
2011), a deux mois pour 51% des articles (37 articles étaient en cours d’expertise fin 2012, dont 36
soumis au cours du dernier trimestre).

Partenariat avec les revues-soeurs

La Revue est représentée par trois de ses membres au sein du comité de rédaction de la revue La
Santé de 'Homme.

SECTION 4 : Communication et référencement

Site internet : www.sfsp.fr/santepublique/accueil.php

Le site de la revue est accessible depuis la page d’accueil de la SFSP et profite d’un visuel et de
rubriques spécifiques a son activité. Le site internet reprend la présentation éditoriale de la revue,
son équipe, son organisation, les instructions aux auteurs — dont la soumission via la plateforme
Fontis — et aux lecteurs et propose la consultation des sommaires avec accés libres aux résumés et
renvoi sur CAIRN pour la version intégrale de I'article.

La page d’actualité permet d’afficher les nouvelles récentes telles qu’enquéte ou appels a articles.

Consultation des pages revue sur I'année 2012 : 42742 connexions contre 41135 en 2011, 40487 en
2010, 39 808 en 2009 et 15 774 en 2008.

CAIRN : www.cairn.info/revue-sante-publique.htm

Le partenariat avec le portail de revues CAIRN, mis en place depuis janvier 2008, se poursuit et les
consultations de la revue présentent des résultats en hausse chaque année.

Un bouquet de revues de santé publique a été créé avec possibilité d’abonnements individuels et
institutionnels a partir de 2013.

Face a I'évolution des nouveaux comportements et habitudes de lecture de notre public de
professionnels, de plus en plus intéressé par le support électronique, I'offre d’une licence pour un
bouquet regroupant 9 revues du domaine Santé publique, nous a semblé étre une des réponses
possibles.

Ce Bouquet « Santé publique » offre aux lecteurs la possibilité de consulter dés leurs parutions, les
articles de 9 revues:
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. Gérontologie et société (Fondation nationale de gérontologie)

. Journal international de bioéthique (Editions ESKA)

. Population (INED)

. Revue francaise des affaires sociales (La Documentation francaise / Ministére des affaires sociales)
. Santé publique (Société francaise de santé publique)

. Seve, les tribunes de la santé (Presses de Sciences Po)

. Laennec (Centre Laennec)

. Sciences sociales et santé (John Libbey)

. Informations sociales (CNAF)

Par ailleurs, la SFSP propose un tarif d’abonnement (papier) préférentiel aux personnes ayant
souscrit la licence pour le bouquet Santé publique.

OO0 NOOULL A WN

Une campagne de promotion (mailing d’une lettre d’information accompagnée de la brochure de
présentation) a été réalisée en fin d’année et se poursuit sur le 1°" trimestre 2013. CAIRN s’est chargé
de communiquer aupres de son réseau des sciences humaines et sociales et avec I'appui logistique
de la SFSP, a étendu cette promotion auprés des ORS, IFSI et IREPS. D’ici au printemps, un 1% bilan
pourra étre réalisé.

Référencement et indexation
Pour rappel, Santé publique est référencée dans les principales grandes bases de données
bibliographiques dont la Banque de données en santé publique (BDSP), Medline, EMBASE/Excerpta

Medica, Pascal, Scopus et Science Citation Index, Journal Citation Report/Science Edition.

Indexée en 2008 a SciSearch et Journal Citation Reports/Science Edition, la Revue a obtenu son 2°
impact factor (0,24).

PERSPECTIVES 2013

SECTION 1: Fusion de Santé publique et de Pratiques et organisation des soins, projet
finalisé avec mise en ceuvre en 2013

A compter de 2013, Santé publique s’enrichit en intégrant, sous forme d’une nouvelle rubrique,
« Pratiques et organisation des soins » de la revue de la CNAMTS. Elle vient compléter ces deux
rubriques : « Politiques, interventions et expertises en santé publique » et « Afrique, santé publique et
développement ». Cette intégration permet de décloisonner les secteurs de la prévention et de la
recherche en services de santé, ce qui est reconnu comme un enjeu majeur pour notre systeme de
santé.

Ce partenariat avec la CNAMTS a été formalisé fin 2012. La fusion se concrétisera avec la parution du
N°1 janvier-février 2013.

Rappel du projet, fonctionnement, modalités de mise en ceuvre, calendrier
Les articles qui étaient soumis, gérés et publiés par la Rédaction de POS le seront a partir de fin 2012

dans Santé publique. lls intégreront la procédure de publication via la plateforme éditoriale fontis
media et seront publiés dans une nouvelle rubrique « Pratiques et organisation des soins ».
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Par ailleurs, pour La composition du comité de rédaction a été rediscutée et de nouveaux membres
ont été accueillis au sein de Santé publique.

Pour coordonner la nouvelle rubrique, un rédacteur en chef adjoint, Jean Pascal, a été nommé et un
rédacteur associé, Georges Borgées da Silva, a rejoint les trois autres rédacteurs associés.

Enfin, un travail de préparation en termes logistique (aménagements de la plateforme éditoriale) et
en termes de communication aupres des réseaux de POS mais aussi de la SFSP, a été accompli durant
le dernier trimestre 2012.

Structuration de la revue et des rubriques, charte graphique

Ce projet s’est accompagné d’une réorganisation concrete de la revue tant au niveau du visuel que
des rubriques et enfin des recommandations aux auteurs (voir SECTION 3 : gestion éditoriale).

Une nouvelle couverture et maquette intérieure a été travaillée dans la perspective du N°1-2013. Le
format choisi est 21*27 correspondant aux numéros de POS et la présentation en double colonne a
été préférée.

SECTION 2 : Afrique, santé publique et développement

Pour rappel

Avec le soutien du Ministére des Affaires étrangéres, le N° hors-série qui a représenté quasiment un
an et demi de travail de coordination, d’accompagnement a la publication, est paru au printemps,
précisément en mai 2012.

Sous le titre de « Besoins de santé et diversité des réponses en Afrique subsaharienne », ce numéro a
regroupé des articles autour de trois axes : Organisation des soins, Accés aux soins/Parcours de soins
et enfin les recours au secteur informel.

Publié sous forme papier en tirage limité (400 exemplaires), I’objectif premier de ce numéro était
qu’il soit immédiatement disponible au format électronique en open access sur le portail CAIRN et
le site de la SFSP.

Perspectives 2013

Pour pérenniser ce type de publication en hors-série, Santé publique se lance dans un nouveau projet
de publication sur « Promotion de la santé en Afrique » avec I'appui de son nouveau comité de
rédaction associé et de professionnels de santé experts de la thématique qui viendront enrichir le
groupe de travail (voir SECTION 3 : Projets éditoriaux).

Pour financer I'édition de ce numéro mais plus globalement la poursuite de la démarche amorcée en
2011-2012 du développement de I'open access et de I'accompagnement a |'écriture aupres des pays
du sud, des demandes de partenariat et soutien ont été adressées auprés des structures,
associations et organismes internationaux.

SECTION 3 : Projets de numéros spéciaux
Education pour la santé : lancement juin 2012-parution printemps 2013
La thématique Education a la santé sera développée dans le prochain numéro spécial de la revue

Santé publique. Numéro mixte, il accueillera des articles de commande et des articles dont les lettres
d’intention ont été retenues a I'issue de I'appel a articles.
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Au final, 44 lettres d’intention ont été soumises dont 11 articles en cours d’expertise. Aux cotés de
ces expériences et témoignages, figureront a priori 8 autres articles de commande.

La procédure de publication (expertise et demande de modification) se déroulera sur le 1 trimestre
2013 et la parution du numéro devrait avoir lieu au printemps 2013.

Par le biais de ces publications aux thématiques spécifiques, la Revue est soucieuse d’offrir a son
lectorat des sélections articles de qualité et de domaines variés.

Promotion de la santé en Afrique : lancement mars 2013-parution hiver 2013-2014

Le comité de rédaction associé « Afrique, santé publique & développement » projette de diffuser un
appel a articles dans I'idée de poursuivre la démarche amorcée avec le 1°" huméro spécial « Besoins
de santé et diversité des réponses en Afrique subsaharienne ».

Trois décennies aprés la signature de la Charte d’Ottawa, la promotion de la santé souffre encore
d’un manque de reconnaissance, de visibilité et de crédibilité. Limitée a I'éducation pour la santé,
accolée a la prévention dans le vocable prévention/promotion, synonyme de participation
communautaire, le champ de la promotion de la santé est mal cerné. Par ailleurs, faute de temps, de
formation et de lien avec le milieu de la recherche, les acteurs peinent a évaluer et valoriser leurs
actions.

Aujourd’hui, la communauté des acteurs de santé publique s’interroge sur la réalité de la promotion
de la santé en Afrique. Entre le développement des soins de santé primaires (SSP), les activités
d’information, éducation, communication (IEC) largement encouragées dans les programmes
verticaux, les initiatives reliées aux orientations internationales (objectifs du millénaire, initiative de
Bamako...), la promotion de la santé a-t-elle une existence propre ? Il semble que la encore, le
concept est diversement compris et appliqué de maniere parcellaire, sans recouvrir 'ensemble des
dimensions de la promotion de la santé. Les actions qui répondent de maniére globale aux
problématiques de santé sont rares et les usages dévoyés du concept de promotion de la santé
tendent a I'affaiblir.

Dans ce contexte, une réflexion sur les contours, le sens et la spécificité de la promotion de la santé
en Afrique nous parait nécessaire. Pour cette raison, le Comité de rédaction associé « Afrique, santé
publique et développement » lance un appel a articles sur la promotion de la santé en Afrique et
propose trois axes de questionnement :

e Acteurs, lieux et coordination de la promotion de la santé en Afrique
e Inégalités sociales de santé et promotion de la santé
e Problemes de santé émergents et promotion de la santé

SECTION 4 : Gestion éditoriale

Fonctionnement de la Rédaction

La nouvelle organisation mise en place fin du 1* semestre avec les rédacteurs associés, a répondu
aux besoins et attentes de la Rédaction, face a I'accroissement régulier de I'activité (augmentation

des soumissions d’articles).

Deux nouveaux rédacteurs associés ont été accueillis au sein de la rédaction. Ces intégrations ont
permis de mieux répartis les articles en regard des trois nouvelles rubriques :
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1. Rubrique "Politiques, interventions et expertise en santé publique'
Rédacteurs associés : Alain Douiller et Joélle Kivits

2. Rubrique "Pratiques et organisation des soins"
Rédacteur associé : Georges Borges da Silva

3. Rubrique "Afrique, santé publique & développement"
Rédacteur associé : Hélene Kane

Recommandations aux auteurs

Dans le cadre de la fusion des deux revues, Santé publique et Pratiques & organisation des soins, les
recommandations aux auteurs ont di étre retravaillées pour répondre aux besoins et attentes des
auteurs et lecteurs de nos deux champs. La Rédaction a veillé a ce que ces nouvelles consignes aient
pris en compte les référentiels internationaux auxquels la Revue et ses auteurs ne peuvent se
soustraire.

Georges Borges da Silva s’est chargé de ce travail et a pu proposer a la Rédaction une nouvelle
version qui a nécessité discussions et prises de décision. Ces consignes aux auteurs remises a jour
sont désormais disponibles sur le site de la SFSP aux pages dédiées a Santé publique.
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ANNEXE 2 : PROGRAMME DU COLLOQUE « QUALITE DE VIE DES PERSONNES ATTEINTES DE
MALADIES CHRONIQUES — RESTONS MOBILISES »

Animation de la journée et des tables rondes : Régis De Closets, journaliste

9H-9H15
OUVERTURE
Dominique de Penanster, sous-directrice de la santé des populations et de la prévention des

maladies chroniques

9H15 - 9H45
Session N°1: Plan Qualité de vie des personnes atteintes de maladies chroniques. Evaluation et

perspectives

Evaluation du plan
Claudine Berr, présidente de la Commission Spécialisée Maladies chroniques du HCSP

Bilan et perspectives
- Marie-Thérese Boisseau, présidente du comité de suivi du Plan
- Sylvie Mansion, Directrice Générale de I’ARS Franche Comté

9H45 - 11HO05
Session N°2 : Information et accompagnement

Session filmée sur les outils d’accompagnement réalisés dans le cadre du Plan

Zoom sur une action : Les programmes d’accompagnement de patients a patients de I’AFD
Gérard Raymond, président

Table-ronde : Quels enjeux & perspectives en matiére d’information et d’accompagnement ?
Francois Alla, CNAMTS ; Laila Loste, [im]Patients, Chroniques & Associés ; Alain Olympie,
association AFA, vaincre les MICI ; Isabelle Vincent, INPES

11HO5 — 11H35 - Pause café

11H35 - 13H00
SESSION N°3 : EDUCATION THERAPEUTIQUE DU PATIENT ET PARCOURS DE SANTE

Développement des programmes d’éducation thérapeutique du patient et des plans personnalisés
de soins
1. Bilan des programmes d’éducation thérapeutique du patient
Frangois Bourdillon, président du groupe 1 issu du comité de suivi du plan
2. Evolution des recommandations et réflexions de la Haute Autorité de Santé sur le
parcours de santé
Emmanuel Corbillon, HAS

Session filmée : témoignages d’acteurs
Table ronde Enjeux & Perspectives : De 'ETP aux parcours de santé
Thomas Sannié, Association Francaise des Hémophiles ; Vincent Van Bockstael, ARS Nord Pas De

Calais ; Elisabeth Fery-Lemonnier, Secrétariat général des ministeres sociaux; Annick Morel,
IGAS ; Philippe GHESTEM, réseau sport santé EFFORMIP

13H15 - 14H30 - Repas
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14H30-15H20
Session n°4 : Qualité de vie des personnes atteintes de maladie chroniques et soutien aux aidants

Développements récents de 'accompagnement aux aidants et enjeux a venir.
Serge Briangon, CHU Nancy
Lise Burgade, CNSA
Alain Corvez, ARS Languedoc Roussillon

Préconisations du groupe de travail du Plan
Patrice Gaudineau

15H20 - 16H40
Session N°5 : Ressources financiéres

Quel acces financier au systéme de soins ? Avancées des études de I'IRDES
Paul Dourgnon, IRDES

Table ronde : Quels enjeux a venir pour améliorer cet acces financier ?
Michel Simon [im]Patients, Chroniques & Associés
Paul Dourgnon, IRDES
Didier Tabuteau, Chaire santé Sciences Po

16H40 - 17H50
Session N°6 : Insertion des personnes atteintes de maladies chroniques

Table ronde : Quelles perspectives pour une meilleure insertion sociale des personnes atteintes de
maladies chroniques ?

Dominique Juzeau, présidente du groupe 3 du comité de suivi du plan

Pascale Gilbert, CNSA

Christophe Duguet, AFM

Léonard Nzitunga, FNH VIH et autres pathologies

Pascal Auquier, APHM Marseille

17H50 — 18H00
CLOTURE

Marie-Thérése Boisseau, présidente du comité de suivi du Plan et Pierre Lombrail, président de la
SFSP

La journée sera rythmée par I'intervention des Bataclowns.
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ANNEXE 3 : PREPROGRAMME DU COLLOQUE « SANTE PUBLIQUE ET ENVIRONNEMENTS DE VIE :
TRANSPORTS-MOBILITE-DEPLACEMENTS ET AMENAGEMENT DE L’ESPACE » 16 ET 17 SEPTEMBRE
2013

PRE-PROGRAMME

Sous le haut patronage du Ministére de la Santé et des affaires sociales

Colloque organisé par la Société Frangaise de Santé Publique
en partenariat avec la SRSP Languedoc-Roussillon

Santé publique & environnements de vie :

transports-mobilité, déplacement, aménagement de I’espace

16 et 17 septembre 2013

Paris
Ministére de la Santé et des Affaires sociales
Salle Laroque
8 avenue de Ségur
Paris 7°

Informations pratiques : le nombre de places étant limité, les inscriptions seront gratuites mais

obligatoires, et soumises a participation financiére pour les deux déjeuners.
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Lundi 16 septembre 2013- Matin

9h00-10h00 Accueil 10h00-13h00 - Pléniére

« L’homme au cceur de ses environnements de vie :

Mobilité, transports, déplacements, aménagement de I'espace, quels impacts en santé publique ? »
10h00-10h30 - Discours d’ouverture

e Marisol Tourraine, Ministre de la Santé (sous réserve) ou son e Thanh Le Luong, Directrice générale de I'Institut national de
représentant prévention et d’éducation pour la santé

e Delphine Batho, Ministere de I'écologie, du développement e Pierre Lombrail, Président de la Société francaise de santé
durable et de I'énergie (sous réserve) ou son représentant publique

e Un représentant du Ministére des Transports (sous réserve) OU son e Catherine Cecchi, Présidente du comité scientifique et
représentant Frédéric Cuvillier, ministre délégué auprés de la d’organisation, Vice-Présidente Société francaise de santé
ministre de I'écologie publique

10h30-10h50 - Introduction — Catherine Cecchi, Présidente de la Société régionale de santé publique du Languedoc-Roussillon
Santé publique et environnements de vie, que se cache-t-il derriére ces mots ? Qu’entend-ton par déplacements/transports/mobilité ? Quels en sont les
liens avec promotion de la santé et aménagement de I'espace et du territoire ? Problématiques et enjeux : place et r6le dans cette évolution.

11h00-13h00 - Séance pléniere : Fhomme au coeur de ses environnements de vie

Le regard d’un citoyen candide utilisateur — Jean-Claude Artus (Personne Qualifiée Environnement-Santé, CESER du L-R (Conseil Economique, Social et
Environnemental, Régional du Languedoc-Roussillon)

Regards croisés : Mobilité, déplacements, transports et aménagement de I'espace, environnements de vie — Jean-Paul Delevoye (Président du Conseil
Economique Social et Environnement) (sous réserve) — Derek Christie (Chercheur-collaborateur Laboratoire de sociologie urbaine et d'analyse de la
mobilité) - Jean-Louis San Marco (Professeur de santé publique)

Evolutions - Politiques de déplacement et d’aménagement du territoire : quelles relations entre mobilité/transport, santé publique et environnements
de vie ? Quelle relation avec le temps ? Quelle relation avec I’éthique ? Bernard-Marie Dupont (Président Commission Ethique, Europe)

13h00-14h00 Déjeuner au Ministéere
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Lundi 16 septembre 2013 — Apres midi

14h15-18h00 Sujets-discussions ou la santé publique et les environnements de vie constitueront les fils

rouges de chacune des présentations

« Environnements de vie et Transport, déplacement, mobilité et aménagement de I'espace :

Handicap invisible ? Opportunité pour la santé ? »

14h15-14h30 - Quelques indicateurs sur environnements de vie et déplacements — Corinne Praznocsy

14h30-15h00 - Diversité des usagers et diversités des territoires
Intervenants : Diversité des territoires, place de la géographie, Mohamed Hilal
Prise en compte de la diversité des usagers, Alexandre Feltz
Rapporteurs : Pascale Echard-Bezault
Eric Breton

15h00-15h30 - Territoires et aménagement de I’espace

Intervenants : Environnements, mobilité / transport, et santé, Basile Chaix
Pour un urbanisme favorable a la santé, le cas de I'agglomération
lyonnaise, Frangois Brégnac

Rapporteurs : Viviane Bayad, sous réserve
Catherine Bernard, sous réserve

15h30-16h00 - Dimension sociétale : changer les comportements ?
Intervenants : Acti-cité, Jean-Michel Oppert
Un pas vers la santé, mise en place d'une signalétique piétonne a
Grenoble, Faouzia Perrin
Le programme Villes en forme, Monique Romon
Rapporteurs : Paule Deutsch, INPES
Frangois Michelot, FNORS

16h00-16h15 Pause

16h15-16h45 - Facteurs environnementaux
Intervenants : Quelles pollutions, quels impacts ?, Jean-Marie Haguenoer
Etudes d’impact et environnement, Anne Roué-Legall
Rapporteurs : Denis Bard
Laurent Jardinier

16h45-17h15 - Pratiques innovantes
Intervenants : Des exemples de pratiques innovantes,
Patricia Varnaison-Revolle
Aménagement de 'espace et usage du numérique, Norbert Friant
Peut-on changer les pratiques et comment ?, Olivier Oullier
Rapporteurs : Brigitte Bariol-Mathais, sous réserve
Valérie Jurin

17h15-17h45 - Déplacements sanitaires
Intervenants : Les contraintes humaines, économiques, sanitaires...,
Mathilde Lignot-Leloup, sous réserve
L'usager, le patient : ses attentes Claude Rambaud
Rapporteurs : Isabelle Giraud
Un représentant de I’"URPS, sous réserve
Un représentant de I’'URPS, sous réserve
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Mardi 17 septembre 2013 - 9h00-12h30 Atelier 1 - Diversité des usagers et diversités des territoires
Modérateurs : DATAR / EHESP
Santé Publique/environnements de vie Atelier 2 - Territoires et aménagement de I'espace
Salles ASIEM - 6 rue Albert de Lapparent - Paris 7¢ Modérateurs : CNFPT / ARS

Atelier 3 - Dimension sociétale : changer les comportements ?
< Modérateurs : INPES / ORS

Atelier 4 - Facteurs environnementaux
Modérateurs : SFSE / Ministére développement durable

Atelier 5 - Pratiques innovantes
Virginie Migeot (sous réserve) et Jean-Luc Grillon (sous réserve) Modérateurs : FNAU / Villes-santé OMS

9h00-11h00 - Ateliers-débats : Transports-mobilité-déplacements,
aménagement de I'espace et...
Gardiens du temps/Modérateurs :

Atelier 6 - Déplacements sanitaires
\ Modérateurs : SAMU / URPS

11h00-11h15 Pause

11h15-11h45 - Restitutions des ateliers par leurs modérateurs
11h45-12h30 - Syntheése, Jean Valcarcel, Vice-Président de la SRSP LR

13h00 - Déjeuner au Ministére

Mardi 17 septembre 2013 - 14h15-16h15 — Table-ronde

14h15-16h15 - Table-ronde
Perspectives sur les évolutions et les interactions entre santé publique, environnements de vie et politiques publiques

Modérateurs : Hélene Delmotte, La gazette Santé Social / Catherine Cecchi, SRSP LR / Pascale Echard-Bezault, DATAR
Quel est le regard d’un habitant-citoyen, des impulseurs, des décideurs et des réalisateurs sur ces évolutions ?

e Bernard Alran, Habitant-citoyen ¢ Daniel Delaveau, Président de I’Assemblée des communautés de
¢ Jeanine Pommier, EHESP (sous réserve) France (sous réserve)
¢ Jacques Domergue, Directeur général - Institut régional du ¢ Bernadette Devictor, Présidente de la CNSA

Cancer Montpellier (ICM), Groupe UNICANCER ¢ Unreprésentant du Groupement des Autorités Responsables de
e Jean-Yves Grall, Directeur général de la Santé (sous réserve) Transport (GART) (sous réserve)

16h30 - Cl6ture du colloque
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Comité d’organisation et comité scientifique

Partenaires

Présidente : Catherine Cecchi, Vice-Présidente Société francaise de santé publique et
Présidente de la Société régionale de santé publique du Languedoc-Roussillon

Membres : Frangois Alla, Denis Bard, Viviane Bayad, Eric Breton, Pierre Cugnat, Dominique
Deugnier, Paule Deutsch, Bernadette Devictor, Jacques Domergue, Catherine Dumont,
Pascale Echard-Bezault, Marie Fiori, Isabelle Giraud, Jean-Marie Haguenoer, Virginie Halley
des Fontaines, Zoé Heritage, Valérie Jurin, Laurent Jardinier, Flore Lecomte-Aumaitre, Franck
Le Duff, Pierre Lombrail, Frangois Michelot, Virginie Migeot, Faouzia Perrin, Renée Pomarede,
Bénédicte Rolland, Aurélien Schenker, Philippe Souche, Jean Valcarcel.

Intervenants

I’Association des médecins inspecteurs de santé publique (AMISP), I’Association pour la
prévention de la pollution atmosphérique (APPA), les Agences régionales de santé (ARS), le
Centre national de la fonction publique territoriale (CNFPT), les Centres UNICANCER, la Caisse
Nationale de I’Assurance-Maladie des travailleurs salariés (CNAMTS), la Conférence nationale
de santé (CNS), la Délégation interministérielle a I'Aménagement du Territoire et a
|'Attractivité Régionale (DATAR), la Direction générale de |'offre de soins (DGOS), la Direction
générale de la santé (DGS), I'Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique (EHESP), les
Etablissements publics et privés de soins et de santé, la Fédération Nationale des
Observatoires Régionaux de santé (FNORS), I'Institut national de prévention et d’éducation
pour la santé (INPES), le Ministére de I'Ecologie, du Développement durable et de I'Energie, la
Société francaise Sport-Santé (SF2S), la Société frangaise Santé Environnement (SFSE), les
Sociétés régionales du Languedoc-Roussillon, de Poitou-Charentes, de Picardie et de PACA, le
Réseau Ville-Santé OMS et UNICANCER.

Bernard Alran, Habitant-citoyen

Jean-Claude Artus, Personne Qualifiée Environnement-Santé, CESER du L-R (Conseil
Economique, Social et Environnemental, Régional du Languedoc-Roussillon)

Frangois Brégnac, Directeur Adjoint de Agence d’urbanisme de I'agglomération lyonnaise
Basile Chaix, UMR-S 707 (Inserm — Université Pierre et Marie Curie)

Daniel Delaveau, Président de I’Assemblée des communautés de France (sous réserve)
Jean-Paul Delevoye, Président du CESE (sous réserve)

Bernadette Devictor, Présidente de la CNSA

Jacques Domergue, Directeur général - Institut régional du Cancer Montpellier (ICM), Groupe
UNICANCER

Bernard-Marie Dupont, Président Commission Ethique, Europe

Alexandre Feltz, Ville de Strasbourg

Norbert Friant, Service Aménagement et usages du numérique de Rennes Métropole
Jean-Marie Haguenoer, APPA

Isabelle Giraud, SAMU Montpellier

Mohamed Hilal, Inra

Modérateurs/Animateurs

Mathilde Lignot-Leloup, CNAMTS (sous réserve)

Jean-Michel Oppert, Médecin de santé publique

Olivier Oullier, Professeur Aix-Marseille Université

Faouzia Perrin, Médecin Directeur, Santé publique et environnementale, Ville de Grenoble
Jeanine Pommier, EHESP (sous réserve)

Claude Rambaud, Présidente du CISS

Monique Romon, Université de Lille

Anne Roué-Legall, EHESP

Jean-Louis San Marco, Professeur de santé publique

Jean Valcarcel, Vice-Président de la SRSP Languedoc-Roussillon, Doyen de la faculté
d’odontologie de Montpellier

Patricia Varnaison-Revolle, Chef de département CERTU-DD

Un représentant du Groupement des Autorités Responsables de Transport (GART) (sous
réserve)

Un représentant de 'URPS (sous réserve)

Denis Bard, SFSE

Brigitte Bariol-Mathais, FNAU

Viviane Bayad, CNFPT

Catherine Bernard, ARS Guyane

Eric Breton, EHESP

Héléne Delmotte, La gazette Santé Social (groupe Moniteur)
Paule Deutsch, INPES

Pascale Echard-Bezault, DATAR

Jean-Luc Grillon, SF2S

Laurent Jardinier, CERTU

Valérie Jurin, Réseau des villes-santé de 'OMS
Frangois Michelot, FNORS

Virginie Migeot, SRSP Poitou-Charentes
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