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définie par les directions métiers :

* Santé Environnement
* Défense et sécurité sanitaire

* Prévention, promotion de la santé et
education thérapeutique

* Offre de santé (hospitaliére et
médico-sociale

Possibilité de missions régionales
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Action sanitaire administrative
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Projets transverses : PRS, prise en charge des personnes agées, prise en charge des accidents vasculaires cérébraux...




Programme : i RO

# Plan national 20092003

14 h 30 - Accueil des participants et introduction
par Pierre-Jean LANCRY, Directeur Général de 'Agence Régionale de Santé

14 h 45 - Eléments de contexte et bilan du PRSE1
par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I’Agence Régionale de Santé

15 h - Présentation d’actions spécifigues du PRSE1l e n Basse-Normandie

- Communauté Urbaine de Cherbourg : plan local santé environnement par Jean-Luc SIMON, chargé de mission environnement
- Agence de 'Eau « Seine-Normandie » : résidus de médicaments dans les eaux par Jean DUCHEMIN, chargé de mission eau
et santé

-Centre Hospitalier de Vire : conseil médical en environnement intérieur par le Dr Hassan ZIANI-BEY, pneumologue

15 h30 - Eléments de contexte et axes du PNSE2
par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
I'Environnement, de '’Aménagement et du Logement

15 h45 - Organisation des travaux du PRSE2

- par Séverine VILLABESSAIS, chargée d’études énergie et risques a la Région Basse-Normandie

- par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
'Environnement, de '’Aménagement et du Logement

-par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a ’Agence Régionale de Santé

16 h 15 — Conclusions

par Laurent BEAUVAIS, Président de la Région Basse-Normandie
par Christian LEYRIT, Préfet de la Région Basse-Normandie, Préfet du Calvados
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Programme :

I g e
2 Plan national 2009 = 2013

14 h 30 - Accueil des participants et introduction
par Pierre-Jean LANCRY, Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé

14 h 45 - Eléments de contexte et bilan du PRSE1
par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I’Agence Régionale de Santé

15 h - Présentation d’actions spécifiques du PRSE1 e n Basse-Normandie

- Communauté Urbaine de Cherbourg : plan local santé environnement par Jean-Luc SIMON, chargé de mission environnement
- Agence de 'Eau « Seine-Normandie » : résidus de médicaments dans les eaux par Jean DUCHEMIN, chargé de mission eau
et santé

-Centre Hospitalier de Vire : conseil médical en environnement intérieur par le Dr Hassan ZIANI-BEY, pneumologue

15 h30 - Eléments de contexte et axes du PNSE?2

par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

15 h45 - Organisation des travaux du PRSE2

- par Séverine VILLABESSAIS, chargée d’études énergie et risques a la Région Basse-Normandie

- par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques” a la Direction Régionale de
I'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

-par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I'Agence Régionale de Santé

16 h 15 — Conclusions

par Laurent BEAUVAIS, Président de la Région Basse-Normandie
par Christian LEYRIT, Préfet de la Région Basse-Normandie, Préfet du Calvados
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Lancement du PRSP/PRSE : 17 décembre 2004
Comité d’élaboration du PRSE : 18 février 2005
Elaboration du PRSE : ~ mai 2005
Consultation : ~ sept.2005

Document final PRSE : ~ octobre 2005

Arrété du Préfet : 22 mars 2006

Bilan a mi parcours : ~ septembre 2007
Evaluation : début 2009

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Le

3 objectifs majeurs du PNSE :

— Garantir un air de bonne qualité et boire une eau saine

— Prévenir les pathologies d ‘origine environnementale et
notamment les cancers

- Mieux informer le public et protéger les populations
sensibles (enfants et femmes enceintes)

répartis en 45 actions dont 12 prioritaires

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Disponib
le :
sur internet : http://
://prse.bn.fr
free.fr

prévenit 183 pm\m\m_\'\es
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1e public

DROTEGER

les pnpu\n\'\m\s sensibles




Une forte impulsion sur le theme Santé Environnement,
Un travail interservices renforcg,

Une meilleure concertation sur des sujets transversaux,

Un document de référence pour un meilleur suivi des actions
en Santé Environnement,

Des actions nouvelles développées,

Une difficulté: implication des collectivités territoriales.

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS



Une lisibilité des actions réglementaires :
e Protection des zones de captages

e |Lutte contre la pollution vis a vis des nitrates,

e Plan de lutte contre la pollution des eaux par les

produits phytosanitaires,

e Surveillance des substances dangereuses dans les rejets

des établissements,

e Suivi des zones de baignades.

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Des actions spécifiques :
Le suivi des résidus de médicaments dans les eaux souterraines,

Une évaluation des phytosanitaires dans l'air.

Des actions initiées a développer :

Ameélioration de la connaissance des ressources en eau,

Ameélioration de l'efficience dans la lutte contre la pollution des eaux
par les nitrates et pesticides,

Amélioration de la sécurité des systemes d’alimentation en eau,

Développement des connaissances sur |'exposition pesticides de la
population (eaux, air, aliments,...).

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Des progreés sensibles dans les domaines de :

e la lutte contre la prolifération des légionelles au sein des tours de
refroidissement humides et des réseaux d’eau chaude :

e la réduction des émissions aériennes de substances toxiques (métaux
lourds, dioxines,...) :

- mise en conformité des unités d’incinération de déchets,
- des fonderies.

e la réduction des émissions d’oxydes d’azote et de composés organiques
volatils :

- diminutions de gros émetteurs

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Des actions qui montent en puissance :

- des plans de déplacements « administrations » en cours d’élaboration,

- des objectifs fixés dans la Charte de I’éco-responsabilité de I'Etat & décliner
au niveau des départements,

- une promotion aupres des collectivités locales a développer.

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




e 4 grands thémes d’actions:

e La limitation de I’'exposition de la population aux fibres minérales

artificielles, en particulier les fibres céramiques réfractaires (FCR);

e Le renforcement de la surveillance du marché des substances chimiques

dangereuses sous le versant controle ;

e La réduction de l'exposition professionnelle aux agents CMR en particulier
amiante, rayonnements ionisants dans le « nucléaire de proximité », produits
cytostatiques, produits phytosanitaires, poussieéres de bois et tabagisme actif et

passif Repérage des agents CMR lors de I'évaluation degigs professionnels par les entreprises,
Recherche de produits de substitution,

e La maitrise de |'exposition des femmes enceintes au risque biologique en
particulier au risque cytomégalovirus pour les femmes travaillant auprés de jeunes
enfants.

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Des actions d’information et de prévention :

-Développement de la qualité sanitaire et environnementale des nouveaux batiments
et rénovations, création du club Construction et Qualité Environnementale,

- Sensibilisation aux problemes de I'impact du vieillissement de la population
-Equipement en piéces rafraichies des établissements d’hébergement pour personnes
agées,

-Amélioration de la connaissance de I'exposition au radon,

-Sensibilisation des professionnels et de la population sur les bonnes pratiques d’hygiene
dans I'habitat, les risques allergéniques pour les populations asthmatiques, mais aussi
sur les risques auditifs liés a I'écoute de la musique amplifiée,...

-Opération pilote diagnostic habitat pour les personnes asthmatiques.

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Des actions de veille sanitaire

de la population :

- mise en place du systéeme de surveillance des cas d’intoxication au monoxyde de
carbone,

- veille sur les maladies a déclaration obligatoire liées a des expositions
environnementales dans I'habitat (saturnisme infantile et Iégionellose),

de I'habitat :

-recensement des diagnostics d’accessibilité au plomb dans I'habitat, des diagnostics
radon avec des niveaux d’exposition élevés dans les ERP.

Des actions correctives

-Lutte contre I’habitat indigne Repérage et réhabilitation

> Plan Régional Santé Environnement
DRIRE - DRTEFP - DRASS




Iran
& Plan national 2009> 2013

14 h 30 - Accueil des participants et introduction
par Pierre-Jean LANCRY, Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé

14 h 45 - Eléments de contexte et bilan du PRSE1
par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I’Agence Régionale de Santé

15 h - Présentation d’actions spécifigues du PRSE1l e n Basse-Normandie

- Communauté Urbaine de Cherbourg : plan local santé environnement par Jean-Luc SIMON, chargé de mission environnement
- Agence de 'Eau « Seine-Normandie » : résidus de médicaments dans les eaux par Jean DUCHEMIN, chargé de mission eau
et santé

-Centre Hospitalier de Vire : conseil médical en environnement intérieur par le Dr Hassan ZIANI-BEY, pneumologue

15 h30 - Eléments de contexte et axes du PNSE2
par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

15 h45 - Organisation des travaux du PRSE2

- par Séverine VILLABESSAIS, chargée d’études énergie et risques a la Région Basse-Normandie

- par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques” a la Direction Régionale de
I'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

-par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I'Agence Régionale de Santé

16 h 15 — Conclusions

par Laurent BEAUVAIS, Président de la Région Basse-Normandie
par Christian LEYRIT, Préfet de la Région Basse-Normandie, Préfet du Calvados
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perturbateurs endocriniens, -

NORMaNDIe
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2006 - 2009

PRSE Il CAEN 05 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé




eay - :
sfe choixdes sites

— lJ" ISatIGN Pourr consommation humaine
appe souterraine peu profonde non captive,
ources et forages, dont certains karstiques
b enwronnement de surface representatif d ‘une

-
I
—

.Eh..
L -“I._ .

= pression homogene (élevage, industrie,
- domestique, zone d ‘activites,...)

— repartition sur le Bassin Seine Normandie

PRSE Il Caen 06 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé




eau ” ”
S etude;a portessur

S yACE I SOltErraies(d0rsources) 17
OE¥ES) INfIUENCEES par diVErses pressions
IliIaines (Unbaines, elevage, decharges...),

__g____f SCoulrs d’eau (utilisés en AEP) pour
= :‘mmparalson

-

~® 3 ealx potables traitées,
® Un rejet de station d’épuration rurale.
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Liberté + Egelité + Fraternité
™

REPUBLIQUE FRANGAISE

DDASS - DRJSS
» ha E-Nle
e USE EAUX Captage ”E imgEustrie
DINO [r— E-ENVIRONNEMENT

NORManDie 014000112
ETICTE 0140011818

014000042
014000134
014000119
014000027

027001156
027000122
027000053
027000055
027000216

050000316
050000213

078000166 / 078001021 Mareil sur Mauldre pbrage esBi smesBl1 ou B2
078000086 Gargenville orage A4 Aubergenville
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x 1000
milligramme

x 1000
microgramme

X 1000

N9 = nanogramme
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Doses therapeutiques
hypolipémiants,
antibiotiques

mg /| : zones de
toxicité métaux lourds

ug /| : seuil action
mycotoxines

ng /| : seuil d’ action
hormones naturelles

Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé
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DO Viem=t 1o shionmpnexfémininenaturelle — eestiegeEnE:
o Ethin_ : contraceptif
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All henols (detergents industriels) : 10000 fois moins
oe\ ogenlques gue le 17B-E

—
'-'_-
e, et

el
- = -"'_
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= .E—'Phtalates (plastifiants) : 100 000 fois moins
= oestrogenlques que le 1/B-E

17B-E <> 10pug/ | A.Phéenols < 100 pg/l Phtalates.

N.B. effets exces phytooestrogenes naturels (ex. soja) sur jeunes
garcons (feminisation)
PRSE II Caen 06 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé




NORMaNDI&

Stiitatsihormones campagne; 2006=2007

SSi27 hiormones recherchées;-aucune moIecuIe quantlflable dans aucun
Faplageiomeauitraitees
ENracesinon quantifiables’de’ metabolites de testosterone sur 2 sites
Pourtant’LD = 0,1 a 0,5 ng/I)

. Pasd’e thinylestradiol (contraceptif)

BGCampagnes 2008-2009:

fecherche formes conjuguées (+ stables dans environnement) :
== JE jcuronides et sulfo-conjugues

SEE " Recherche anti-inflammatoires stéroidiens (cortisone...)
== "“Inclusmn autres captages et STEP du Bassin,

.—-F

,__.- ‘Médicaments vétérinaires, molécules perfluorées (PFOA, PFOs)

-

- ® Resultats: produits tres peu retrouves- C'est plutot
rassurant !

® Par contre traces significatives de perfluorés: a
Investiguer

PRSE Il Caen 06 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé




EpMedicaments: 30 molecules recherchees, dont :

- T
e

NORMaNDI&

SECItBIMaZEPINE, : anti-épileptique,
o Férofibrates + nvooliodizits (dravenen czlielEleto)
\c e fenoﬂbrlque = metabolite.

NOMaZEepam), oxazépam : anxiolytiques (tranquillisants).

lligmethoxazole : antibiotique (sulfamide), associe au
MELhePrHME (lnfectlons ORL, urinaires, pulmonaires...).
= sologle 0.8'a 2 g / jour.

-"*“0 C-'Paracetamol antalgique (anti-douleur) le plus utilise en
—— — France. Posologle 0.5a4qg/].

s Metoloprol : anti-hypertenseur (bétabloguant): troubles
cardiagues, migraines.

¢ Diclofénac et ketoprofene : anti-inflammatoires et
antalgigues. Posologie: 100-200 mg / j.

¢ Furosemide : diuretique.

PRSE Il Caen 06 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé




g id =5 ltats -

NORMHNDIe
—

) il souterraines::

s faces de médicaments dans 16 sites / 27
( 3 0 molecules recherchées, 15 jamais retrouvées)

"plus detectes :

o= -—Carbamazeplne 3-80] ng/l
= Acide fenofibrique 2-100] ng/l

- Sulfamethoxazole 2-20] ng/!
Bromazepam 40-90] ng/l

Acide salicylique [20-90] ng/I
Kétoprofene 20-30] ng/l
diclofénac 5-30] ng/l
Furosemide 5-15] ng/I

PRSE Il Caen 06 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé
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NORMaNDI& -

SREAX de surface:

tigcesidansiles 4/ sites (17 molecules / 30)

L'y -

Ahette de concentrations (ng/l):

[
=

&= Carbamazépine

=== Acide fénofibrique
= -~ Oxazépam

== Paracetamol

- Bezafibrate

- Metoloprol

PRSE Il Caen 06 2010

16-40]
12-50]
'5-20]
'30-100]
4-20]
5-10]

Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé
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e ar jes eaux potables traiteesi(@

NORMaNDI&

Jartird’eaux dessurface) &

*
*

'

N

1=

Alcline molecule retrouvee en sortie des 2
SSiraitements performants (pour 5 a 7 en entree).

-____.-.:—___..._

-

— __.

o —
p—

>7 molécules apres traitement vetuste (pas de
filtration sur sable apres floculation /décantation).

PRSE Il Caen 06 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé



Dansia station d’épuration
5000 gle acidefienofibriguer
'IS( 0) nlej/! bezafibrate

J 0) ngy/l carbamazepine

zg 0900 ng/l  béta-bloguants

&7600 ng/l furosémide (diurétigue)
,_; 900 ng/l oxazepam

Eau - _ Solution
sout. MVI€r€  gTEP urine thérapeutique

AT 4

MHEE | caen 06 20149/l Jean HO@MEMIN AESN ) et santé
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DDDASS - DRASS

eay ONCILISIONS —

NORMaNDI&

NP etrouve, comme dans'|es etudes sur la Seine, dans rivieres
pietonnes, (cff AELB) ouldans la nappe de; Berlin:

BpEsHEndements variables d” elimination sur STEP ( de <30 % a
> 99 v0)), avec des concentrations sur rejets entre 100 ng/l et 1 ou
2| JJ,- PoUrles plus « durs a cuire ».

2 ~Ja. detectlons freguentes, avec quelques ng/l ou dizaines de ng/I,
_ S Clansi|es rivieres (-> [ ] tres faible, quel effet toxiques ? Sauf peut-
= .--#-- anticancereux et P.E. pwssants ?), dplus rares et aux mémes

____‘fmveaux de | | dans les nappes, et pas d’ hormones libres.

e Autres sources d'exposition (soins, consommation produits
animaux..) certainement beaucoup plus importantes pour | homme

Effets ecotoxiques aquatiques, synergies/effets cocktails: restent a
etablir ?mals impact probablement faible). « Liste ertinente » de
molécules « chef de file » et métabolite en cours d’ établissement
(AFSSA, CEMAGREF, DGS, Agences Eau...)

PRSE Il Caen 06 2010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé




, : Ex
OUVEAUX® POPS » (Polluants: Orgarigues” e

DDDASS - DRASS
DE BASSE-NORMANDIE

alU
L)y~ ]~ W AOwENE
NS5 15/115) B—.
-

2 Concentrations depassant 100 pg/kg PS dans la
chaikidesicormorans, pour10-40 ug dans chairanguilles
quelquesiigrautres poissons mer'et'eau’douce’(Seine et
littoral Normand)

D’autres nouveaux POPs pourraient bien justifier une
attention particuliere: les substances utilisees
pour fabriquer le téflon, et autres revétements anti-
adhérents, ou issus de leur dégradation :

-Acides perfluorocarboxyliques ( ): doublement en 5
ans de leur teneur dans le foie des ours blancs de I
Artique (Sante Canada)

Acide perfluorooctanoique ( ): 2,6 T/an drainés par
Bassin du PO vers Adriatique; plusieurs dizaines de ng/I
(PFOA et PFOS) retrouvés dans ccertaines nappes-tests
du bassin Seine Normandie (étude DRASS/DDASS/AESN)

Duree de vie PFOA ! quelques dizaines a centaines
d‘années (dégradation accélerée par UV + Fe III)

Effets reprotox., immunotox. et cancer. averes sur
PRSE II Caen 06 2010 rongéurns DUCHEMIN AESN Eau et Santé




DESIfiectants, conservatelrs et autres bioeides, sy

SERVICE

SeINe ' i

NORMaNDIE . > - . S .
Biocides, antiseptiques et desmfectants: faits pour tuer la vie ou empecher

saunultiplication, par definition :
Ghibrelet autres oxydants-> Sous:produits.avecimat. org. (ex:
thhalomethanes), reactions avec anti-microbiens non oxydants' (triclosan
HES ScVC ns...)
Aldenydes s formol (piscicultures 1) et glutaraldehyde (hopitaux : ex.
£Jé”m action endoscopes), cancerogenes combien d’hopitaux neutralisent
Fsisolutions désinfectantes a I ammoniaque avant rejet au réseau
ctlf 2
—0)] gjano-eétains et autres « anti-salissures » (50 000T/an) : des effets
S Perturbateurs endocriniens insidieux (cf

E -.
o — e - -

.-J—r:::—ﬂéssaus- photos A.S. Allonier-AESN)

e Lutte contre les legionelles dans circuits de refroidissement : devenir et

effet des sous-produits de purge ?
PRSE Il Caen 062010 Jean DUCHEMIN AESN Eau et Santé
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emaiNanoparticules

NORMHNDIe

J U]l ees dans I’ mdustrle du medlcament ou en
COSINE olo gie mals d SSI applicationsimilitaires,
ENERGENIqUES/ electioniques, et"enralimentation
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Conseillers médicaux en

environnement intérieur

Bilan de | ‘action expérimentale
realisee en Basse-Normandie

2007/-2008



Présentation de | ‘action

e PNSE-2004-2008
e PRSE de Basse-Normandie

e PRSP de Basse-Normandie
e PNSE2

« amélioration des conditions de vie des personnes
souffrant de maladies chroniques; déevelopper les
postes de conselllers médicaux en environnement
intérieur. »



Présentation de | ‘action

e Deux CMEI formées en Basse-Normandie,
dont une infirmiere dans /e service de
pneumologie adu CH de VIRE.

o Objectif: developper sur VIRE et étendre au
secteur Caennals dans le cadre d un
partenariat avec le CHU.



Présentation de | ‘action

e Proposition d un diagnostic des risques
allergeniques dans | ‘habitat et proposition
de mesures d ‘eviction.

o Public cible: patients asthmatigues et/ou
allergigues mal controles, malgre une
pression thérapeutique elevée et un
diagnostic d ‘asthme bien etaye.
Necessairement sur prescription medicale.
Démarche volontaire de la famille ou du
patient.



Présentation de | ‘action

a visite dure 2 heures.
-Visite de toutes les pieces et les exterieurs,
-Prélevements systématiques pour recherche
des acariens (colorimétrie), mesures de
températures et hygrometrie, et le cas
eéchéant recherche de moisissures et tests
semi-quantitatifs du formaldéhyde.
-conseils donnés sur place

e -compte-rendu systématique adresse a la
famille et au medecin.



Présentation de | ‘action

e Cout de | ‘action: 10 000 euros par an
finances par le GRSP.

e Action a caractere experimental

e Communication ciblée aupres des
meédecins speécialistes (allergologues,
pneumologues et pédiatres) des
secteurs virois et caennais.



Résultats 2007-2008

51 visites effectuées, 62 patients, 57
cotations du risque allergenique

médecins prescripteurs:meédecins
pneumologues du CH de Vire, 1 pédiatre, 2
medecins traitant sur Flers, et Agon-
Coutainville, les pédiatres du CHR de Caen,
un pneumologue sur Caen.

Estimation: une personne sur 3 donne suite
a la prescription de visite.



Résultats 2

La localisation géographigue des visites
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Résultats 2007-2008

Evaluation du risque allergénique

score de I'état({1) | coefficient aération humidité | allergénes | matériaux |installations de | comportement
du logement biologiques combustion
cuisine 4

sejour -

chambre 1* 10

chambre2 0,9

chambre3 0,9

chambre4 0,9

salle de bain 1

pieéces annexes 0,9

logement global 21

‘chambre du patisnt

(1) bon=0, moyen=1, mauvais=2, trés mauvais=3




Résultats 2007-2008

valuation du risque allergénique

-la ventilation :

|l sagit d'apprécier sur le plan technique seulement, la capacité du logement a pouvoir étre ventile.

BON=0 Moyen=1 Mauvais=2 Trés mauvais=3
Ouvrants efficaces ou systeme | Simple ventilation par Détection d'odeurs Ni ouvrant, ni systéeme de
genéral de ventilation en bon état | ouvrants ventilation en état de

de fonctionnement (regulierement
entretenu, presence de grilles
d'aération...)

pour la cuisine ou salle de bain:
évacuation dair vicié a extraction
mecanique ou tirage naturel tres
efficace

pour la cuisine ou salle de
bain: tirage insuffisant du
dispositif d'evacuation de l'air
vicie

fonctionnement, ouvrants
obstrues




Résultats 2007-2008

70
60
50
40 -
30 -
20 -
10 -
O i
aération humidité gllergénes matériaux installation§ de comportement
biologiques combustion
mdeOal 48 50 22 36 61 31
Odelaz2 11 11 24 16 0 28
mde2a3 2 0 15 9 0 2
mde0alOodela?2mde2a3
Score :
0 = bon
1 = moyen
2 = mauvais

3 = tres mauvais



Résultats 2007-2008

e Evaluation du risque « allergenes
biologiques » et matériaux plutot médiocre
sur 61 cotations (moyennea 1,5sur 3 et 1,2
sur 3).

e 39 évalués moyen a tres mauvais sur le
parametre allergenes biologiques, 30 sur le
parametre comportement (hygiene, aération
de | 'habitat...) et 25 sur le parametre
mateériaux.



Résultats 2007-2008

e Enquéte de satisfaction aupres des patients
ou des familles, 6 mois a un an apres la
visite:

-31 retours

-satisfaction: 30 réponses aux attentes du
patient ou de la famille,

-conseils suivis: 22 réponses positives



Résultats 2007-2008

e Etat de santé des patients revus:

e secteur Virois:
13 personnes revues en consultation
-Hospitalisation: 1
-traitements: 9 diminution, 1 augmentation,
-Exacerbation: 9 stables, 4 non controlés*
-EFR: 8 normales, 1 moins bonnes, 4 non suivis en
EFR,
-Qualité de vie: 10 meilleure, 3 pas d ‘amélioration *

*: ces 3 personnes ont un environnement présentant des risques allergéniques non résolus
suite a la visite



Résultats 2007-2008

e secteur Caennais:
13 enfants revues en consultation
2 pics de fréguence: enfant de moins de 4 ans(7),
adolescent de 13 ans et plus (4).
Les familles reconnaissent toutes une meilleure
qualité de vie de leur enfant,
-controle total de | ‘asthme: 6
-controle acceptable: 3
-controle non satisfaisant: 4 (tous>8ans avec rhinite
associée)
-enfants vus antérieurement aux urgences: arrét de
leur venue sur un an de suivi.




Conclusion et perspectives

e Bilan a ce stade jugé satisfaisant tant pour le
patient que pour le prescripteur qui integre
| ‘intervention des CMEI dans le processus
d ‘éducation thérapeutique,

e Le patient devient plus « compétent »pour
gérer sa maladie,

e Developpement de | ‘action sur le territoire,
dans le cadre de la mutualisation de
| ‘intervention des CMEI



Conclusion et perspectives

e Souhait d ‘'une évaluation nationale du
bénéfice de | ‘intervention des CMEI

e Nécessité d ‘'une structuration de leurs
interventions (SROS éeducation
thérapeutique).



Programme : iranke.
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2 Plan national 2007 = 2013

14 h 30 - Accueil des participants et introduction
par Pierre-Jean LANCRY, Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé

14 h 45 - Eléments de contexte et bilan du PRSE1
par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I’Agence Régionale de Santé

15 h - Présentation d’actions spécifiques du PRSE1 e n Basse-Normandie

- Communauté Urbaine de Cherbourg : plan local santé environnement par Jean-Luc SIMON, chargé de mission environnement
- Agence de 'Eau « Seine-Normandie » : résidus de médicaments dans les eaux par Jean DUCHEMIN, chargé de mission eau
et santé

-Centre Hospitalier de Vire : conseil médical en environnement intérieur par le Dr Hassan ZIANI-BEY, pneumologue

15 h30 - Eléments de contexte et axes du PNSE2

par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
I'Environnement, de '’Aménagement et du Logement

15 h45 - Organisation des travaux du PRSE2

- par Séverine VILLABESSAIS, chargée d’études énergie et risques a la Région Basse-Normandie

- par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques” a la Direction Régionale de
I'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

-par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I'Agence Régionale de Santé

16 h 15 — Conclusions

par Laurent BEAUVAIS, Président de la Région Basse-Normandie
par Christian LEYRIT, Préfet de la Région Basse-Normandie, Préfet du Calvados

® ) Agence Régionale de Santé )
Basse Normandie "
asse-Normandie
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Eléments de contexte et grands axes

03 juin 2010 - Reunion de lancement du GRSE




03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE mjf’;ﬁi

Elaboration du PNSE 2 : le contexte international

Les engagements de la France devant 'OMS

= Londres, 1999 : 3¢me conférence ministérielle en S&E des pays
membres de 'OMS

52 pays dont la France s’engagent dans la mise en ceuvre de plans
d’action en santé-environnement (NEHAP)

= Budapest, 2004 : 4¢me conférence ministérielle en S&E

Les mémes pays présentent leur PNSE

= Adoption d’'un plan d’action européen pour les enfants (CEHAPE)
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE mﬁ:ﬁﬁ;ﬁ;’i

Elaboration du PNSE 2 : le contexte international

La stratégie de la Commission Européenne

= 11 juin 2003 : La Commission adopte une "stratéegie Communautaire
en matiere de santé et d'environnement”

= 09 juin 2004 : cette strategie est traduite en un plan d’actions 2004-
2010 visant notamment les maladies dites "environnementales", dont
I'asthme et les allergies respiratoires, en cherchant plus généralement a
"mieux prévenir les altérations de la santé dues aux risques
environnementaux”

(textes disponibles sur Eur-Lex)
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE ﬁ;ﬁﬁ?&it

Elaboration du PNSE 2 : le contexte international

La stratégie de la Commission Européenne

Le plan européen se concentre sur les relations entre les facteurs

environnementaux et :
+ les maladies respiratoires, I'asthme, les allergies des enfants
< les problemes de développement neurologique
" les cancers des enfants

= |les effets des perturbateurs du systeme endocrinien.

Basse-Normandie




03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE mjf’;ﬁi

Elaboration du PNSE 2 : le contexte international

La stratégie de la Commission Européenne

Une stratégie critiquée (rapport 2007/2252 du Parlement Européen — F. RIES) :

< un plan d’actions fondé sur I'amélioration des connaissances est

insuffisant
< un bilan difficile a dresser

< un financement qui n’est pas a la hauteur des enjeux

et des motifs de satisfaction : 17 projets europeens lancés face a "la menace

sanitaire particulierement insidieuse de la pollution de I'habitat"
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE mﬁ:ﬁﬁ;ﬁi

Elaboration du PNSE 2 : le contexte national

L es enseignements tirés du 1" PNSE

= inclus dans les mesures de la stratégie nationale de développement

durable adoptée par le gouvernement le 3 juin 2003

= depuis la loi relative a la politiqgue de santé publique adoptée en aodt
2004, le PNSE est un des cing grands plans de santé publique a

renouveler tous les cing ans

= élaboration : Comité d’orientation puis plan d’actions préeparé par 4

ministéres : santé, environnement, travail, recherche.
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE

Elaboration du PNSE 2 : le contexte national

L es enseignements tirés du 1" PNSE

= juillet 2007 : évaluation a mi-parcours
% avancement conforme pour 60% des actions

= realisation fortement retardée pour 10% des actions

= principales avancees relevées
& emergence du theme "santé environnement"

< travail conjoint de 4 ministeres, avancees significatives sur

les domaines en interface entre les différents champs de

compétence
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE

Elaboration du PNSE 2 : le contexte national

L es enseignements tirés du 1" PNSE

= principales critiques pouvant étre formulées

% mangue d‘indicateurs synthétiques de santé
% manque d’objectifs chiffrés (évaluation difficile)

% engagement difficile des acteurs et ministeres non

impligués dans la rédaction
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE

Elaboration du PNSE 2 : le contexte national

L es enseignements tirés du 1" PNSE

= recommandations

& associer précocement tous les acteurs

= ¢élaborer le PNSE 2 selon une logique de projet

< velller a la cohérence des différents plans entre eux
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE ﬁ;ﬁﬁ?&it

Elaboration du PNSE 2 : le contexte national

Le Grenelle de I'environnement

= 33 groupes de travail pour 'ensemble du Grenelle
= |le groupe 3 du Grenelle était consacreé a la santé-environnement

= |e groupe partenarial n°20 du Grenelle était consac ré a I'élaboration

du PNSE 2
& présidence : le Pr. Gentilini

+ 5 colléges : Etat, Elus, tissu associatif, représentants du

monde économique, représentants des salariés

Basse-Normandie




03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE ﬁ;ﬁﬁ?&it

Elaboration du PNSE 2 : le contexte national

Elaboration du PNSE 2

= 8 sous-groupes de travalil
Sous-groupe « CMR et milieux de travail »
Sous-groupe « Air intérieur »
Sous-groupe « Air extérieur »
Sous-groupe « Eau et santé »
Sous-groupe « populations sensibles »
Sous-groupe « Habitat indigne »
Sous-groupe « Points noirs environnementaux »

Sous-groupe « Recherche, expertise, formation, information,
concertation»
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE ﬁ;ﬁﬁ?&it

Elaboration du PNSE 2 : le contexte national
Elaboration du PNSE 2

= |e cahier des charges

< articulation avec les autres groupes partenariaux du
Grenelle

<& articulation avec les autres plans existants ou en projet :
Plan cancer, PNNS, accidents de la vie courante, grand froid,
PRST, bruit, air, rareté de I'eau, PIRP, écophyto

& assurer la continuité des actions du PNSE 1

< tenir compte des recommandations du comité d’évaluation




03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE mjf’;ﬁi

Elaboration du PNSE 2 : les grands axes

1 — réduire les expositions responsables de pathologies a fort

impact sur la santé
= reduire de 30% :
- les concentrations dans I'air ambiant en particules fines PM 2,5
d’ici 2015 (valeurs cibles en 2010, obligatoires en 2015) ;
- les émissions dans l'air et dans I'eau de 6 substances
toxiques d’ici 2013 : mercure, arsenic, hydrocarbures
aromatiques polycycliques (HAP), benzene, solvants chlorés et

PCB/dioxines (valeur de réference : 2007)
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE

Elaboration du PNSE 2 : les grands axes

1 — réduire les expositions responsables de pathologies a fort

impact sur la santé
= étiquetage sanitaire des produits de construction, de
décoration ainsi que des produits les plus émetteurs de
substances dans I'air intérieur des batiments + obligation de
I'utilisation des produits et matériaux les moins émissifs
dans les écoles et creches
= favoriser les mobilités douces en securisant les zones
pour les piétons et les cyclistes et en intégrant cette

problématique dans les outils de planification
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03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE ﬁ;ﬁﬁ?&it

Elaboration du PNSE 2 : les grands axes

1 — réduire les expositions responsables de pathologies a fort

impact sur la santé
= assurer la protection des aires d'alimentation des 500
captages d’eau les plus menaceés
= ameéliorer la connaissance et réduire les risques lieés aux
rejets de médicaments de I'environnement

= mettre en place des 2010 un programme de biosurveillance

sanitaire de la population




03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE mjf’;ﬁi

Elaboration du PNSE 2 : les grands axes

2 — réduire et gérer les inégalités environnementales

= expérimenter un dispositif de tracabilité des expositions
professionnelles dans 4 régions

= renforcer le contréle des substances, préparations et
articles mis sur le marché en France, notamment sur les
produits destinés aux enfants

= réduire I'exposition aux substances preoccupantes dans
I'nabitat et les batiments accueillant des enfants, notamment

en surveillant la qualité de l'air dans 300 creches et écoles

Basse-Normandie




03 juin 2010 - Réunion d’installation du GRSE ﬁ;ﬁﬁ?&it

Elaboration du PNSE 2 : les grands axes

2 — réduire et gérer les inégalités environnementales

= développer le dispositif des conseillers "Habitat Santé",

pouvant se rendre au domicile des personnes soufrant de certaines
maladies

= poursuivre le programme de résorption de I'habitat indigne, avec
un objectif de 20 000 logements traités par an

= identifier et gérer les zones de surexposition a des facteurs

environnementaux




Programme : iR

Z Flan 092013

14 h 30 - Accueil des participants et introduction
par Pierre-Jean LANCRY, Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé

14 h 45 - Eléments de contexte et bilan du PRSE1
par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I’Agence Régionale de Santé

15 h - Présentation d’actions spécifiques du PRSE1 e n Basse-Normandie

- Communauté Urbaine de Cherbourg : plan local santé environnement par Jean-Luc SIMON, chargé de mission environnement
- Agence de 'Eau « Seine-Normandie » : résidus de médicaments dans les eaux par Jean DUCHEMIN, chargé de mission eau
et santé

-Centre Hospitalier de Vire : conseil médical en environnement intérieur par le Dr Hassan ZIANI-BEY, pneumologue

15 h30 - Eléments de contexte et axes du PNSE2
par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

15 h45 - Organisation des travaux du PRSE2

- par Séverine VILLABESSAIS, chargée d’études énergie et risques a la Région Basse-Normandie

- par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
I'Environnement, de '’Aménagement et du Logement

-par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a ’Agence Régionale de Santé

16 h 15 — Conclusions

par Laurent BEAUVAIS, Président de la Région Basse-Normandie
par Christian LEYRIT, Préfet de la Région Basse-Normandie, Préfet du Calvados
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PNSE/PRSE - les actions

58 actions inscrites au PNSE 2 et a décliner au niveau
regional en fonction des priorités bas-normandes.

g Sous l'angle de la santé




PNSE/PRSE - le pilotage

Le comité de pilotage du Plan Reégional Santé
Environnement 2 (PRSE) est composé de :

- la Région;

- la DREAL;

- la DIRECCTE;
- TARS.
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PNSE/PRSE - le GRSE

Un pilotage élargi : le Groupe Reégional Santé
Environnement (GRSE) composeé :

— Services de I'Etat ;

— Collectivites territoriales ;

— Professionnels de la santé et de I'environnement ;
— Associations ;

(...) soit environ 100 personnes qualifiees.
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PNSE/PRSE - les GT bk
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Mise en place de 4 groupes de travalil proposés par
le COPIL :

Environnement extérieur

- Eau

Habitat, ERP, Air intérieur

Déclinaison au niveau local & Education

g Gestion autonome de chaque groupe




# Plan national 20092003

PNSE/PRSE - les objectifs

- Décider des themes pouvant étre declinés au niveau local ;

- Proposer, a partir de ces themes, des actions
correspondantes a réaliser sur les 5 prochaines années
(limiter le nombre d’actions pour plus d’efficacité) ;

- Une action = un pilote, un financement, un échéancier et
un/des indicateur(s)




Pla national 2009 = 2013
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GROUPE DE TRAVAIL 1

ENVIRONNEMENT EXTERIEUR

Animateurs :

Priscille LANEYRIE et Sébastien POTTE (DREAL)

Séverine VILLABESSAIS et Thierry BERTHAUX (Reégion)




& Plan national 2005 2013
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GT 1 : Environnement extérieur :

« Themes abordés dans le PNSE 2 et proposeées dans
le PRSE 2 :

- transports : mobilité douce, ...

- bruit

- air (exterieur) : émissions particules, substances

toxiques, prévention des allergenes, lutte contre les
plantes invasives...
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GROUPE DE TRAVAIL 2

EAU

Animateurs

Sonia BARON (DREAL)
Raphaél TRACOL (ARS)
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GT 2: EAU

Themes abordés dans le PNSE 2 et proposés dans
PRSE 2 :

- Reduire les substances toxiques dans l'air et dans I'eau

- Protéger la population des contaminations
environnementales liées a l'eau

- Lutte contre les « points noirs environnementaux »
- Risques émergents
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GROUPE DE TRAVAIL 3

HABITAT - ERP - AIR INTERIEUR

Animateurs :

Catherine BOUTET (ARS)
Jean-Pierre ROPTIN (DREAL)
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GT 3: HABITAT - ERP - AIR INTERIEUR

Themes abordés dans le PNSE 2 et proposés dans
le PRSE 2 :

- Amélioration de la qualité de | 'air intérieur (habitat,
lieux  publics, prévention de l'asthme et des

allergies...)
- Réduction des expositions aux polluants (plomb,
amiante, radon, ...) et notamment dans les

batiments accueillant des enfants
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GT 3: HABITAT - ERP - AIR INTERIEUR

Themes abordés dans le PNSE 2 et proposés dans
le PRSE 2 :

- lutte contre I'habitat indigne (insalubrite,
accompagnement social,...)

- lutte contre les atteintes auditives liées a I'écoute
de la musiqgue amplifiée
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GROUPE DE TRAVAIL 4

Déclinaison au niveau local & Education

Animateurs :

Nadine TOURNAILLE (Région)
Michel PARIS (ARS)
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GT 4 : Déclinaison au niveau local & Education

Themes abordés dans le PNSE 2 et proposeés
dans le PRSE 2 :

- formation vers différents publics (professionnels de
santé, milieux de I'enseignement)

- développement d’outils d’information

Theme abordé dans le PRSE 1:

- poursuite de I'élaboration de Plans Locaux Santé
Environnement (PLSE)
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Santé et Travalil

* Les questions de santé au travail font I'objet d'un plan
specifigue : le Plan Sante travail 2010-2014

« Le PRSE comprendra un volet « travall », reprenant les
éléments du PRST?2, élaboré sous I'égide de la DIRECCTE
Basse-Normandie

e Vous pouvez néanmoins contribuer a la réeflexion en
adressant vos propositions aux membres du COPIL
Technique
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Comment s’Inscrire ?

Bulletin d'inscription a retourner avant le 21 juin 2010
a la Région Basse-Normandie




Bt ganﬂé it

LWL A S ) RS
2 Plan naﬁnml?[l[lﬁ =203

Réunions des GT

 GT 1 « Environnement extérieur » :
1e" Juillet 2010, de 10h a 12h.30, Conseil Régional, Salle du 1°'
étage

e GT 2« Eau»
2 juillet 2010, de 10h a 12h.30, DREAL

 GT 3 « Habitat, ERP, Air interieur »
25 juin 2010, de 10h a 12h30, DREAL, Salle Laplace (Citis le
Pentacle-Herouville)

e GT 4 « Déclinaison au niveau local & Education »

29 juin 2010, de 14h a 16h, Conseil Régional, salle Clemenceau
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PNSE/PRSE : les réferents

Pour toute information, vous pouvez joindre les
contacts suivants :

Michel PARIS (ARS) : 02.31.70.97.11

Dr. Muriel RAOULT-MONESTEL (DIRECCTE)
Sébastien POTTE (DREAL): 02.50.01.84.83
Seéverine VILLABESSAIS (Région) : 02.31.06.95.61

Et aller sur le site:

http://prse.bn.free.fr/
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14 h 30 - Accueil des participants et introduction
par Pierre-Jean LANCRY, Directeur Général de I'’Agence Régionale de Santé

14 h 45 - Eléments de contexte et bilan du PRSE1
par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I’Agence Régionale de Santé

15 h - Présentation d’actions spécifiques du PRSE1 e n Basse-Normandie

- Communauté Urbaine de Cherbourg : plan local santé environnement par Jean-Luc SIMON, chargé de mission environnement
- Agence de 'Eau « Seine-Normandie » : résidus de médicaments dans les eaux par Jean DUCHEMIN, chargé de mission eau
et santé

-Centre Hospitalier de Vire : conseil médical en environnement intérieur par le Dr Hassan ZIANI-BEY, pneumologue

15 h30 - Eléments de contexte et axes du PNSE2
par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques" a la Direction Régionale de
'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

15 h45 - Organisation des travaux du PRSE2

- par Séverine VILLABESSAIS, chargée d’études énergie et risques a la Région Basse-Normandie

- par Sébastien POTTE, chargé de Mission "Risques Sanitaires, Chimiques et Radiologiques” a la Direction Régionale de
I'Environnement, de ’Aménagement et du Logement

-par Michel PARIS et Raphaél TRACOL, Ingénieurs a I'Agence Régionale de Santé

16 h 15 — Conclusions

par Laurent BEAUVAIS, Président de la Région Basse-Normandie
par Christian LEYRIT, Préfet de la Région Basse-Normandie, Préfet du Calvados
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