	Action n°4.2
	Accompagnement à la santé des enfants de 2 à 16 ans 
et de leurs familles identifiés en fragilité dans le cadre
du Programme de Réussite Educative du QPV

	
	

	Typologie de l'action  
	 Nouvelle action      Action expérimentale      Action Innovante     

X Action existante (adaptation, extension) 

	 Porteur
	Structure : 
	CCAS de Saverne – Programme de Réussite Educative

	
	Personne référente
	Marianne PANEL
Sandrine-Julie GHABI

	Axe stratégique du CLS
	Axe 4 : Santé des enfants, des adolescaents et des jeunes

	Contexte et enjeux locaux
	Saverne a un quartier prioritaire  pour lequel un Contrat de Ville est en place dans le cadre de la Politique de la Ville, il s’agit des Quartiers Est de Saverne.

Dans le cadre de la carte d’identité du QPV Quartiers Est réalisé par l’ORS en 2017, il en ressort que la situation des étrangers est plus dégradée encore que celle de la population du quartier.
93 % des étrangers non scolarisés de 15 ans ou plussont sans diplôme ou avec un diplôme inférieur au BAC vs 82 de l’ensemble du quartier. C’est l’un des QPV d’Alsace avec la proportion la plus élevée d’étrangers peu diplômés.

Or le niveau d’éducation est un déterminant de santé  non négligeable ayant un impact sur l’accès au système de santé et sur l’adoption de comportements favorables à la santé par les habitants, ainsi que par les familles.

L’absence de présence de professionnels de santé libéraux au sein du QPV peut aussi être de nature à décourager les démarches vers le système de santé.

Il faut par exemple 15 minutes à pied pour accéder à un officine de pharmacie et une demi-heure pour un cabinet de pédiatre.

Lorsque les familles sont fragilisées par un manque de connaissance du fonctionnement et de l’offre de soins, par un défaut de maîtrise de la langue, les enfants n’ont souvent pas accès à des soins pourtant nécessaires pour leur réussite éducative et développer des comportements favorables à la santé qui leurs seront nécessaire tout au long de leur vie.
Par ailleurs, le Programme de Réussite Éducative (PRE) créé en 2005 et placé sous l'égide du ministère délégué à la Ville via l'Agence nationale pour la cohésion sociale et l'égalité des chances (Acsé) est un dispositif local et localisé qui a pour but la prise en charge individualisée à partir de
2 ans, d'enfants en « fragilité » repérés la plupart du temps en milieu scolaire sur la base de critères multiples (état de santé physique, développement psychique et psychologique, contexte familial, facteurs socio-économiques et environnementaux). 
Il s'étend ainsi de l'école maternelle au collège, voire au-delà dans certains cas. Le dispositif repose sur l'idée d'une approche globale des difficultés rencontrées par les enfants ainsi qu'une double volonté de placer la famille au centre de l'action et amener les différents acteurs du champ éducatif à coopérer. Son fonctionnement varie en fonction des municipalités malgré des caractéristiques communes prédéfinies.

Le Programme de Réussite Educative de Saverne offre ainsi un cadre pour permettre un accompagnement vers la santé personnalisé et individualisé des enfants du QPV de 2 à 16 ans et de leur famille.

	Lien avec le Projet Régional de Santé (axe et objectif) (lettre et chiffre) base liste des objectifs du PRS)
	 Axe 1 : Prévention   Choisissez un élément.
 Axe 2 : Soins de Proximité  Choisissez un élément.
 Axe 3 : Ressources humaines en santé Choisissez un élément.
Axe 4 : Parcours Objectif 
 Axe 5 : Autonomie et social Choisissez un élément.
 Axe 6 : Efficience  
 Axe 7 : Innovation Choisissez un élément.
 Organisation de l’offre Choisissez un élément.
 Hors objectifs PRS
 Coordination, animation et évaluation du CLS



	Lien avec le Plan Régional Santé Environnement 3
	 Axe 1 : Des activités humaines préservant l’environnement et la santé Choisissez un élément. 

 Axe 2 : Une cadre de vie et de travail favorable à la santé Choisissez un élément. 
 Axe 3 : Les clés pour agir en faveur de la santé environnement au 
                   quotidien Choisissez un élément.
 Hors PRSE 3

	Objectif général 
(si indiqué)
	Améliorer l’accès à la santé dès le plus jeune âge des enfants en situation sociale fragile

	Objectifs spécifiques 
(si indiqué)
	Améliorer l’accès aux soins et au droit commun

Favoriser dès le plus jeune âge les comportements favorables à la santé



	Objectifs opérationnels
	Accompagner individuellement vers une démarche de soins
Mise en place d’une réflexion pour mettre en place des ateliers collectifs permettant de renforcer les compétences psycho-sociales 


	Etapes de mise en œuvre – Description
	1. Accompagnement à la santé 

· Repérage des enfants dans le besoin et mise en place d’un accompagnement en lien avec la famille

Il s’agit dans un premier temps de développer l’accompagnement à la santé dans le cadre du Programme de Réussite Educative de Saverne qui offre un cadre pour permettre un accompagnement personnalisé et individualisé aux enfants de 2 à 16 ans et de leurs famille.
Les enfants en besoin sont repérés principalement par l’école mais aussi par tous les partenaires de terrain en contact avec les familles.

L’Equipe Pluridisciplinaire de Soutien élabore pour chaque enfant un Parcours individualisé et personnalisé.
Les parents, l’enfant et le référent de parcours s’engagent dans ce parcours en le co-signant. L’adhésion des parents est indispensable.
· Mise en place d’un accompagnement en santé

Dans le domaine de la santé, en fonction des besoins, le PRE propose l’accompagnement pour :
· Mettre en œuvre une prise en charge spécialisée (orthophonie, dentaire, ophtalmologie, psychologie, …)

· Accompagnement physique des enfants avec leur famille, aide à la prise de rendez-vous, aide à la compréhension des besoins de prise en charge, aide à la compréhension du système, suivi, …

· Renforcer l’estime de soi (accompagnement vers des  actions en partenariat avec la bibliothèque ou le service jeunesse, entretiens individuels,…)

· Améliorer le bien-être (activités sans écran, activités au jardin, accompagnement avec les outils de la CNV et gestion des émotions,...)

· Découvrir le champs du handicap (informations, orientation vers le référent MDPH, …)
Le référent de parcours rencontre l’enfant et sa famille régulièrement à leur domicile si possible. 
· Adaptation de l’accompagnement de l’enfant en vue de
l’autonomisation de la famille
En fonction des besoins, il adapte son accompagnement pour, petit à petit, rendre la famille autonome.
Le parcours se déroule sur une année avec une reconduction en cas de besoin.

L’équipe pluridisciplinaire de soutien évalue le parcours régulièrement. Cette équipe se compose de partenaires de l’éducation (écoles et collège), de la santé (infirmière scolaire, psychologue scolaire), de l’animation (service jeunesse), du social (assistantes sociales, référentes familles).
2. Ateliers collectifs sportifs et mise en place d’une réflexion pour déployer d’autres d’actions visant l’amélioration des compétences psycho-sociales
Des ateliers collectifs autour du sport sont animés par REDOM Jeunes et vise à renforcer les comportements faborables à la santé dès le plus jeune âge.

Un groupe de travail permettra d’optimiser cet accompagnement mis en place dans ce cadre du PRE en vue d’une extension potentielle plus large aux autres enfants et familles du QPV.

Ce groupe de travail étudiera également les actions collectives à mettre en place pour atteindre les enfants et familles du QPV afin de renforcer les compétences psychosociales leur permettant ensuite d’adopter des comportements favorables à leur santé.

Il identifiera les partenariats locaux et institutionnels à mettre en place et à développer.


	Durée de l’action
	 Annuelle :              X  Pluriannuelle :                Ponctuelle :

Début : 01/01/2020                                 Fin : 31/12/2022


	Partenaires de l’action
	Ville de Saverne,
CCAS, 
Education Nationale, 
partenaires locaux
REDOM Jeunes

	Public visé
	 Jeunes enfants (0 à 6 ans)

 Enfants (7 à 11 ans) 

 Adolescents (12 à 15 ans)

 Jeunes Adultes (16 à 25 ans)


 Adultes (26 à 65 ans)

 Personnes âgées (>65 ans)

 Professionnels*
Autre (Précisez) : Adultes (>18 ans)
	* Préciser si professionnels :

 Médical

 Paramédical

 Médico-social
 Social

 De la prévention et de la 
     promotion de la santé 

 De l’éducation/la formation

 De la culture/Loisirs

 Autre (Précisez) : 

	Territoire d’intervention
	Quartier Prioritaire Politique de la Ville : Quartiers Est de Saverne

	Financement 
	Budget global prévisionnel
	99 000 €

	
	Financeurs et montants
	CGET : 68 000 €
CAF : 5 000 €

Ville de Saverne : 22 000 €
Conseil départemental : 2 000 €

Agence Régionale de Santé : 2 000 €

	
	Autres ressources mobilisables (Matériel, humaine)
	Locaux mis à disposition par le bailleur social
Mobilier, informatique, téléphonie, etc : mise à disposition par la Ville de Saverne

	Déterminants de santé visés
	Système de soins

 Accessibilité (géographique, financière, socio-culturelle, …)
 Globalité (synergie des composantes, prise en compte des conditions 
     sociales)
 Continuité (informationnelle, relationnelle, clinique)

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

 Efficacité et sécurité

	
	Mode de vie 

 Acquisition de comportements favorables à la santé (consommation 
     d’alcool, de tabac, alimentation, activité physique, …)
 Utilisation des services de santé (recours aux soins et à la prévention)

	
	Conditions de vie

 Accès aux ressources hors services de santé (logement, loisir, services 
     sociaux et éducatifs, alimentation …)
 Environnement physique (air, sol, eau, aménagement du territoire …)

 Conditions de travail

	
	Environnement social 

 Intégration sociale
 Empowerment (participation des habitants)
 Normes et climat social

	
	Contexte économique et politique 

 Augmentation des richesses locales
 Adaptation aux besoins de la population
 La santé dans les politiques (prise en compte des déterminants de santé 
     dans les politiques)

	
	Conditions socio-économiques

 Niveau de revenu 

 Niveau d’éducation

	
	Autre(s)

	Les objectifs de l’action visent-ils directement la lutte contre les inégalités sociales de santé ? 
	 Oui   Non 

	Politiques Publiques concernées
	Politique de la ville

	Y-a-t-il une démarche participative associant les citoyens ? 
	 Oui   Non (Précisez)

	Principaux indicateurs d’évaluation retenus 
	Evaluation propre de l’action 
Indicateurs de processus :

Mise en œuvre de parcours avec des objectifs liés à la santé.
Indicateurs de résultat : 
Rendez-vous avec les professionnels de santé honorés par la famille, amélioration des résultats scolaires, du bien-être et de l’estime de soi.
Indicateur d’impact : 

Nombre de bénéficiaires
Méthode d’évaluation envisagée :

Entretiens avec les familles, entretiens avec les partenaires, concertation en Equipe Pluridisciplinaire de Soutien.




