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.  INTRODUCTION

2014 est la troisieme année d’existence de la Plateforme nationale de ressources des Ateliers Santé
Ville (PnrASV). Au cours des deux premieres années d’activité, la Plateforme a recensé les situations
locales des démarches ASV, dans leur contexte respectif, identifié les conditions favorables au
déroulement de leurs missions, en allant notamment sur leurs territoires d’intervention. Il s’est agi
de se faire connaitre et de définir, avec les coordinateurs ASV, les attentes opérationnelles de la
PnrASV a partir de ses axes statutaires. L’accueil, facilité par la structuration d’animations régionales,
et les liens ainsi noués, permettent d’avoir une veille sur les évolutions. Le soutien de nos
partenaires institutionnels donne une visibilité de leur intérét pour les démarches territoriales de
proximité et la capacité a la PnrASV a poursuivre leur développement.

C'est-a-dire identifier ce qui est a valoriser et a conforter comme pratiques territoriales de santé
publique sur I'ensemble du territoire ou les ASV, en tant que démarche de proximité avec une
approche transversale de la santé, impliquent le droit commun au plus pres et avec les habitants,
professionnels des quartiers populaires.

La diversité des intervenants au sein de la PnrASV permet d’apporter aujourd’hui une connaissance
solide des dynamiques permettant aussi de mener le processus de capitalisation.

Aujourd’hui, dans une reconfiguration de la politigue de la ville marquée par une nouvelle
géographie prioritaire et I’élaboration de nouveaux contrats de ville, la Plateforme avec ses
partenaires nationaux (ESPT, CCOMS santé mentale, Institut Renaudot, FNES, SFSP, CNFPT, EHESP,
Université de Besancon) vise a contribuer, par ses connaissances spécifiques de la santé et de la
politique de la ville, a consolider ces démarches territoriales de santé publique coordonnées dont
I’ASV a été le pivot comme modele et la politique de la ville I'initiatrice .

Les engagements pris, depuis le milieu de cette année, permettent de poser des perspectives
encourageantes pour le développement des missions de la PnrASV.

.1  Rappel : origine de la démarche

Des 2010, les expériences d’animation départementale, régionale, ou interrégionale des ASV ont
conforté la nécessité de constituer un réseau national visant a promouvoir les pratiques des acteurs
locaux aux niveaux régional et national.

L’étude de préfiguration initiée par le SG-CIV et menée de mars 2010 a mars 2011 a partir de
consultations dans les régions et au niveau national, a conduit a la création de la Plateforme
nationale de ressources Ateliers santé ville le 17 octobre 2011 en association loi 1901. L’Assemblée
générale constitutive de I'association s’est tenue le 27 janvier 2012.

L'objet de I'association est d’étre un espace d’expression et de valorisation de la démarche ASV, un
lieu de connaissance et d’échanges des actions territoriales de proximité, et un outil de lisibilité et de
visibilité des multiples initiatives locales, des sites de recherches et d’études.

L’association a vocation a étre un réseau national référent permettant d’améliorer I'articulation avec
et entre les ressources existantes (Inpes, centres de ressources politique de la ville, Ireps et
animations régionales) de développer de nouveaux partenariats, ainsi que le plaidoyer en faveur de
la réduction des inégalités sociales et territoriales de santé aux niveaux local, régional et national.
Elle s’adresse a I'ensemble des acteurs impliqués dans les démarches territoriales de santé publique
qui contribuent a la réduction des inégalités sociales et territoriales de santé, sur le territoire
national (professionnels, élus, institutionnels, partenaires nationaux, régionaux, départementaux et
locaux, réseaux associatifs, chercheurs, universités).



1.2 Les missions de I’association

La Plateforme nationale de ressources des ASV est un espace d’expression et de représentation des
coordinateurs, un lieu de connaissance et d’échanges sur les actions territoriales, et un outil de
lisibilité et de visibilité des multiples initiatives locales.

Ses missions sont donc de :

1) contribuer a la réflexion sur la réduction des inégalités sociales et territoriales de santé :
* en diffusant les acquis des ASV en termes de démarche et de connaissance de la situation
sanitaire et sociale des territoires ;
* en menant un travail de capitalisation des dynamiques territoriales, des outils, méthodes et
actions développés ;
* en favorisant les échanges de pratiques et d’analyses sur les approches territoriales et
thématiques des ASV ;

2) constituer un réseau national référent pour les acteurs locaux, régionaux et nationaux (politique
de la ville, santé, social, urbanisme) ;

3) faciliter I'acces a I'information et aux ressources nécessaires au fonctionnement des ASV (textes
de référence, actualités, données, expériences, formations, bonnes pratiques...) ;

4) étre force de propositions et de ressources pour la recherche, I'innovation et I'expérimentation
dans le cadre des dynamiques territoriales de santé.

I FONCTIONNEMENT ET STRUCTURATION DE L’ASSOCIATION

II.L1 Conseil d’administration, bureau et équipe salariée (tableau en annexe)

Depuis son Assemblée générale constitutive, la Plateforme nationale de ressources ASV fonctionne
avec une vie associative soutenue : en plus de son Assemblée générale annuelle, les administrateurs
se réunissent en moyenne 5 fois par an pour autant de réunions de bureau depuis 2012.

Aujourd’hui, la diversité de la composition du Conseil d’administration de I'association (tableau en
annexe) permet d’obtenir une assez bonne représentativité auprés des acteurs impliqués dans les
démarches locales de santé tout en étant une source ascendante riche d’informations sur les
situations régionales et départementales. Le CA de la Plateforme permet de réunir régulierement
des:

* Coordinateurs ASV

* Animateurs régionaux des ASV

* Centres de ressources politique de la ville

* Partenaires institutionnels (ARS, DRJSCS)

* Partenaires issus de la recherche

* Partenaires associatifs (santé publique et promotion de la santé)
* Différents territoires de la Métropole et DOM



En complément, I'activité de la Plateforme a été renforcée par le recrutement d’'une coordinatrice
salariée 0,6ETP en 2012 passée a 0,8ETP en 2013. Depuis avril 2014, un chargé de développement
(1ETP) a été recruté et remplace ce poste

1.2 Adhésions

En plus de I'implication des personnes physiques et morales, administrateurs de I'association, la
Plateforme bénéficie du soutien financier des adhérents.

Depuis trois ans, le nombre d’adhésions reste relativement constant. L’'année 2014 en cours marque
un recul.

Ce constat peut s’expliquer sur la base de quatre raisons, la premiére est interne a I’association et les
trois autres en sont indépendantes :

- le renouvellement électoral au niveau des communes ;
- la fragilité financiére des associations « soutien » ;

- le contexte changeant de la « politique de la ville »

Par ailleurs, en 2014, la Plateforme n’a pas pu tenir d’action ciblée sur le suivi et le recrutement de
membres adhérents. (Période sans relance liée a la transition du poste salarié).

Tableau synthése des adhésions de 2012 a 2014

Année Nombre Personne Personnes morale
d’adhésions physique

2012 59 29 30

2013 55 26 29

2014 43 20 23

La diversité des soutiens reste une réelle valeur ajoutée pour le projet associatif :

* des coordinateurs ASV et des coordinateurs d’autres démarches territoriales de santé ;

* des chefs de mission santé publique et chefs de projet politique de la ville des collectivités
disposant d’un ASV ;

* des communes, regroupements de communes et associations porteuses des ASV ;

* des structures proposant une animation départementale, régionale ou inter-régionale des
ASV (IREPS, CRPV) ;

* des organismes ou des associations ressources dans le champ de la santé publique, de la
cohésion sociale et de la politique de la ville aux niveaux national, régional, départemental et
local ;

* et deschercheurs.

Cette diversité dans nos soutiens financiers mais aussi dans I'implication de différents acteurs dans
les organes de gouvernance de la Plateforme sera consolidée et renforcée des 2015 par la mise en
place progressive d’outils de participation a distance (type visioconférence).



Il PROGRAMME D’ACTIONS 2014

.1 Evolution du travail de la Plateforme : 2012 - 2104

L’année 2012 a été I'année de démarrage de la Plateforme nationale de ressources des Ateliers
santé ville. En conséquence, une importante partie des activités a été consacrée a organiser et
structurer son fonctionnement et a penser le développement de son réseau :

* la mise en place des conditions de fonctionnement d’une plateforme de ressources et d’un
réseau national ;

* larecherche d’'une bonne connaissance des territoires et des enjeux ;

* |e lancement de I'organisation d’'un premier temps de rencontre et d’échanges de pratiques
pour les coordinateurs ASV ;

* |a participation aux réflexions nationales sur des enjeux d’actualités.

Si la premiere année d’existence de la Plateforme pose les axes structurants de son travail, I'année
2013 a été marquée par une séquence nettement plus opérationnelle, a savoir :

* |'organisation de la premiere rencontre nationale des ASV ;
* la mise en place du travail de proximité avec les animations régionales ;
* |e développement des collaborations avec le réseau partenarial ;

e |’élaboration du site internet.

Enfin 'année 2014 marque I'aboutissement d’un premier cycle de fonctionnement de la Plateforme :
* |a diffusion des Actes de la premiére rencontre nationale ;
* |e lancement public du site internet et le lancement d’une newsletter ;
* |a mise en place du projet de capitalisation ASV ;

* la réadaptation de la structure : recrutement d’un chargé de développement; accompagné
d’une chargée de projet capitalisation ASV (2 ETP) ;

L’association tient a maintenir une présence de proximité en assurant au moins deux interventions
en région par semestre ce qui lui permet, au-dela de maintenir les liens avec les animations, d’étre
en interaction in situ avec 150/200 acteurs de terrain chaque année.

Aller a la rencontre des acteurs dans leurs territoires constitue I'un des socles du développement et
de I'animation du réseau : cela concerne les coordinateurs ASV, mais aussi leurs élus référents, leurs
partenaires institutionnels au niveau départemental (délégués des préfets, DDCS, DT-ARS) et
régional (DRISCS, ARS), et leurs partenaires ressources dans les domaines de la santé publique et de
la politique de la ville (IREPS, ORS, centres de ressources, etc.).

La participation de la PnrASV a ces rencontres contribue a maintenir le lien entre le niveau
national et régional dans la mesure ou elle alimente la connaissance des situations locales et les
positionnements des ASV dans un contexte « Politique de la ville » en pleine mutation.



lll.2 Actions locales avec les animations régionales ASV et Centres de ressources

Aller a la rencontre des acteurs dans leurs territoires constitue I'un des socles du développement et
de I'animation du réseau. Entre 2014, la Plateforme a pu assurer 6 interventions en région.

Tableau synthése 2014 des participations régionales de la PnrASV

Région Dates
2014

Rencontre régionale

Nombre de
participants

Aquitaine / 19 mai
Midi-
Pyrénées

lle-de- 17 juin
France

Languedoc- 4
Roussillon novembre

Rhone- 6
Alpes novembre

Centre 2
Poitou décembre
Charentes

Aquitaine 9
décembre

Rencontre organisée par I'IREPS Aquitaine et I'animation régionale
ASV

Quels enseignements peut-on tirer des Ateliers Santé Ville et plus
largement de la

politique de la ville en matiere de santé ? Quelles sont les plus-
values et les limites de tels Projets Locaux de Santé ? Quelle place
leur accorder dans le nouveau paysage législatif ? Présentation de
la PnrASV et intervention sur la démarche ASV

Participation de la PnrASV : Rencontre organisée par Profession
Banlieue, en partenariat avec le Collectif des Ateliers santé ville
d’lle-de-France :

Lutter contre les inégalités sociales et territoriales de santé : quels
outils, quelles démarches ?

Journée organisée par I’Association régionale des professionnels
de la politique de la ville (Réciprocité)

Table ronde : Quelles avancées sur les territoires dans la mise en
place des contrats de ville ?

Echanges a partir des problématiques rencontrées par les
professionnels sur les territoires - la gouvernance - la mobilisation
du droit commun- la participation citoyenne- les territoires de
veille

Le CRDSU (centre de ressources et d’échanges pour le
développement social urbain), 'ARS Rhone-Alpes et la DRJSCS
Rhone-Alpes organisent une journée régionale d’échanges « Santé
et politique de la ville : agir ensemble, pour et avec les habitants ».
Cloture de la journée par la PnrASV

Journée inter-régionale « Le volet santé des nouveaux contrats de
ville : quels enjeux pour les politiques urbaines ? ». Intervention
de la PnrASV : Des Ateliers Santé Ville aux futurs contrats de ville, le
role de la politique de la ville dans la prévention et promotion de la
santé des habitants des quartiers

Réunion d’animation régionale ASV organisée par [I'IREPS
Aquitaine.

80

50

40

140

50

40




Synthése du nombre de participations aux rencontres régionales depuis 2012

Années Total des participations
2012 8
2013 4
2014 6

lll.3 Partenariats et représentations au niveau national

La présence de l'association dans les groupes de travail et comités de pilotages d’une part, ses
interventions ou ses implications dans l'organisation de rencontres nationales d’autre part,
participent a augmenter la visibilité de la Plateforme et des démarches ASV.

Groupe de travail et comité de pilotage

Depuis son lancement, I'implication de la Plateforme dans les groupes de travail et les comités de
pilotages nationaux est en constante progression. L'objectif pour la PnrASV est double : d’'une part
donner de la visibilité au projet associatif et d’autre part, assurer une représentation de la démarche
ASV a I’échelon national a partir de la réalité des expériences régionales/locales.

Synthése et évolution des participations aux groupes de travail et comité de pilotage

Année Intitulé de I'instance Type de
groupe
2012 Membre du groupe 3 « projet de territoire, priorités thématiques de Groupe de

I'intervention » de la concertation nationale demandée par le Premier travail
Ministre en vue de I'élaboration de la nouvelle loi pour la ville et Ia
cohésion urbaine.

2013 Comité de pilotage de I’Etude du volet santé de la politique de la ville Copil
lancée par I’Acsé

2013 Conseil scientifique du Colloque « Dynamiques urbaines et enjeux Conseil
sanitaires — Concepts, méthodes et interventions » co-organisé par le scientifique
Laboratoire Espace, Santé et Territoires (LEST), I’Université Paris Ouest
Nanterre La Défense et ESPT.

2014 Comité de pilotage du projet de capitalisation « actions Copil
accompagnement a la parentalité » de la SFSP

2014 Comité de pilotage des Rencontres territoriales de la santé publique Copil
2014 du CNFPT

2014 Comité de pilotage des 3emes rencontres nationales CLSM avec ESPT et Copil
le CCOMS

2014 Comité de pilotage des 8émes Rencontres de I'Institut Renaudot Copil
« Construire ensemble : un défi pour vivre mieux »

2014 Projet EHESP « Initiative francaise pour le transfert de connaissances et Groupe de
développement des compétences en prévention et promotion de la travail
santé »

2014 Projet EHESP de recherche interventionnelle « Redon» - Fiches Comité de
méthodologiques suivi




Synthése du nombre de participations (groupes de travail et comités de pilotage) depuis 2012

Copil ou Conseils

Années scientifiques Groupes de travail Total
2012 0 1 1
2013 2 1 3
2014 4 2 6

Interventions et co-organisation de rencontres nationales

Avec ses interventions en région et participations aux groupes de travail et comités de pilotage, la
Plateforme nationale de ressources des ASV maintient la construction de partenariats en lien avec
I’organisation des journées d’étude nationales. De 2012 a 2014, 'association a doublé le nombre de
ses interventions.

Synthése des interventions par année depuis 2014

Dates Colloque Nombre de
2014 participants
27-28-29  « Les nouveaux contrats de ville » : 9émes Journées nationales des 150
Aout professionnels du DSU, Toulouse (IRDSU), animation d’un atelier sur le

volet santé de la politique de la ville
18 3°™ rencontre nationale des CLSM, co-organisé par ESPT, CCOMS et la 300
septembr  PnrASV, Nantes. Construction et animation d’une table ronde « La santé
e mentale dans les quartiers de la politique de la ville »
24-25 7°™ édition des rencontres territoriales de la santé publique « 350
septembr Construire des dynamiques territoriales favorable a la santé - Quels
e acteurs ? Quelles actions ? Quelles articulations ? Quelles évaluations ?

», Nancy (CNFPT), animation d’une table ronde et tenue d’un stand

21-22 8°™ rencontres de Ilnstitut Renaudot au dernier trimestre 2013.

Novembre « Construire ensemble : un défi pour vivre mieux » auront lieu les 21 et 400
22 novembre 2014 a Paris — Intervention sur le forum "Le plaidoyer, une
stratégie incontournable ?" coordonnée par Eric Breton (Chaire
Inpes/EHESP)




Synthése du nombre d’interventions et de rencontres nationales co-organisées

Années Interventions et co-organisations de rencontres nationales
2012 2
2013 2
2014 4

.4 Développement du réseau et visibilité de la Plateforme

A partir de 2012 : les premiers outils de communication ont été mis en place en vue de pouvoir
mobiliser les acteurs sur le projet associatif, informer et rendre visible les actions de la Plateforme
nationale de ressources ASV (création d’un logo et d’une brochure de présentation). L’objectif était
de pouvoir communiquer sur la création de la Plateforme ASV, et notamment de diffuser le premier
appel a participer a I'’Assemblée générale constitutive du 27 janvier 2012.

Début 2013 : la Plateforme ASV a pu constituer une base de données de plus de 800 noms, qui
recense en priorité les acteurs de la politique de la ville et des démarches territoriales de santé et a
développé un outil adapté de gestion et de diffusion de I'information. Plus spécifiquement, ce
répertoire inclut plus de 300 coordinateurs ASV et coordinateurs de démarches territoriales de
santé, qui sont les principaux destinataires des activités et informations relayées par la Plateforme
ASV.

En 2014 : Le principal élément de la Plateforme est son site internet lancé depuis février 2014. L’ outil
comporte plusieurs fonctions :

* une fonction support de l'association pour la communication de ses interventions et des
partenaires;

* une fonction ressources en vue de répondre a son objectif de faciliter 'acceés a I'information
et aux ressources nécessaires au fonctionnement des ASV (textes de référence, actualités,
données, expériences, formations, bonnes pratiques) ;

* un outil de visibilité et de valorisation des démarches ASV ;

* une fonction de veille nationale d’information globale, ainsi que des focus par région.

Depuis la rentrée 2014, une « newsletter » est envoyée a la base de données permettant ainsi
d’informer notre réseau, de valoriser le site internet et d’assurer une visibilité réguliére de I'action
de la Plateforme et de ses partenaires. Depuis juin 2014, la prise en main de I'outil par le chargé de
développement a augmenté le nombre moyen d’utilisateurs mensuels a 800 dont 70% sont des
« nouveaux visiteurs ».

Enfin, 'onglet « inscription a la newsletter » est opérationnel sur le site depuis septembre 2014 et
permet d’acquérir une moyenne de 15 nouveaux contacts supplémentaires par mois.



Evolution du nombre d’utilisateurs du lancement du site au 31 décembre 2014

Utilisateurs v par rapport a  Sélectionner une statistique

® Utilisateurs

1200

600

1 juil. 2014 - 31 juil. 2014
= Utiisateurs: 1129

/

Toutes les heures  Jour Semaine Mois

P

mars 2014 mai 2014 juillet 2014 septembre 2014 novembre 2014
M New Visitor M Returning Visitor

Sessions Utilisateurs Pages vues

7967 5613 25 694

I // N A~

Pages/session Durée moyenne des sessions ~ Taux de rebond

3,23 00:02:58 50,43 %

e I - e

% nouvelles sessions

70,40 %

1.5 Fonctions ressources de la Plateforme

En I'espace de trois années, la Plateforme a développé ses missions « ressources » des Ateliers santé
ville.

Dés 2012 deux études ont été menées :

* une premiéere enquéte aupres des coordinateurs ASV dans le but de repérer les principaux
besoins en formation. Au total 100 questionnaires ont été diffusés avec un taux de retour
proche des 50%.

* un état des lieux des moyens d’animation régionale des ASV aupres de 19 régions a permis
de faire la revue de ce qui existe dans les territoires au niveau des formes et moyens
d’animation des ASV.

Les résultats de ces travaux sont directement accessibles sur le site de la Plateforme :

Enquéte sur les besoins en formation des coordinateurs ASV

Etat des lieux des animations régionales des réseaux d'ASV

La Plateforme a également constitué un groupe de travail national sur I’articulation des ASV et des
Contrats locaux de santé (CLS) se traduisant par l'organisation d’'un séminaire de réflexion a
destination des coordinateurs ASV. Ce séminaire a rassemblé 22 participants qui représentaient 11
régions.

ere

En 2013: la Plateforme a organisé la 17 rencontre nationale des Ateliers Santé Ville. Cette
rencontre réalisée sur 2 jours avec le soutien financier de I’Acsé, de I'lnpes et du SG-CIV a été
marquée par les conclusions de Francois Lamy, alors ministre délégué a la Politique de la ville. Elle a
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réuni 224 acteurs investis dans la lutte contre les inégalités sociales et territoriales de santé et
partenaires des ASV issus de la France entiere. L'événement marque un temps fort dans I'action
menée par la PnrASV.

Fin 2013-2014 : Cette période est marquée par la valorisation de la rencontre nationale: 1000
exemplaires des Actes ont été édités et diffusés (fin décembre 2013). De plus, une version
électronique de l'ouvrage a été développée et en téléchargement libre aujourd’hui sur le site
internet de la Plateforme ASV.

2014 : Avec I’évolution de la politique de la ville, la Plateforme a lancé une série d’entretiens aupres
de son réseau régional et plus spécifiquement les 6 plus gros « bassins régionaux » d’ASV afin de
recueillir les informations de terrain sur la place des ASV dans I"élaboration des contrats de ville.

Les résultats de ce travail s’integreront dans la démarche de plaidoirie et de valorisation des ASV
portée par la Plateforme aupres des partenaires institutionnels et décideurs politiques.

Enfin, 2014 marque également le lancement du projet de capitalisation qui vient renforcer la
fonction de ressource de I'association.

Synthése des actions « ressources » entre 2012 et 2014

Années Actions ressources

2012 Enquéte sur les besoins en formation des coordinateurs ASV

2012 Etat des lieux des animations régionales des réseaux d'ASV

2012 « Les CLS, quelle plus-value pour les ASV ? »

2013 Rencontre nationale des Ateliers Santé Ville

2013 Edition et diffusion des Actes de la Rencontre nationale

2014 Etude sur la place des démarches ASV dans I’élaboration des nouveaux contrats de ville
2014 Lancement du projet de capitalisation des ASV
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IV VIE ASSOCIATIVE 2014

La Plateforme nationale de ressources ASV fonctionne au travers d’une vie associative tres investie,
notamment dans ses instances (Bureau et Conseil d’administration). Elle est également soutenue par
un tissu d’acteurs représentatif du réseau national a qui elle s’adresse.

IV.1 Assemblée générale annuelle

Les membres de la Plateforme nationale de ressources Ateliers santé ville se sont réunis en
Assemblée générale ordinaire le 23 mai 2014 a Saint-Denis. L’assemblée était présidée par Agnes
BENSUSSAN, en qualité de présidente de l'association. L'organisation de cette 3°M assemblée
générale reposait sur une journée compléete dont la premiéere partie, ouverte au plus grand nombre,
était programmée pour répondre aux préoccupations des acteurs locaux des démarches ASV,
coordinateurs ASV ou animateurs CLS/ASV avec leurs partenaires, et comprendre les configurations
qui permettent de maintenir des démarches locales de santé de proximité.

Avec la réforme de la politique de la ville, I'année 2014 a marqué un tournant, celui du droit
commun appliqué sur les territoires prioritaires a travers la signature des contrats de ville par les ARS
et la mise en ceuvre des contrats locaux de santé comme volet santé de la politique de la ville.

La seconde partie de la journée, dédiée a lI'assemblée générale 2014 stricto sensu, a été également
un temps collectif et notamment de partage avec les partenaires de la Plateforme, prenant acte des
discussions de la matinée dans l'intérét d’assurer la promotion des démarches ascendantes
complémentaires aux contrats locaux de santé, celles de la prévention et de la promotion de la santé
pour des populations en situation de précarité.

(Programme de la journée et de I’AG en annexe)

IV.2 Conseil d’administration et Bureau

Le Conseil d’administration de la Plateforme ASV, renouvelé pour moitié lors de I’Assemblée
générale, s’est réuni 6 fois en 2014. |l est composé de 19 membres dont 8 personnes morales et 11
personnes physiques.

De méme, la constitution du Bureau de |'association a été renouvelée en 2014 lors du Conseil
d’administration du 23 mai 2014. Il est composé de 9 membres.

(Composition 2014 du Conseil d’administration et du bureau en annexe)



V  ANNEXES

V.1 Composition du Conseil d’administration en 2014

Personnes physiques
fonction Localisation
Agnés BENSUSSAN Sociologue / Chargée de PACA
mission santé
Pierre CHAUVIN Directeur de recherche Inserm lle-de-France
Nathalie CHRISTOL- Coordinatrice ASV Ile-de-France

JEGOU

Aurélie
GRIFFOULIERE
Pauline GUEZENNEC

Anne GUILBERTEAU
Bénédicte MADELIN

Catherine RICHARD
Sylvette RONQUE
Olivier ROVERE

Coordinatrice ASV

Chargée de mission santé
mentale

Coordinatrice ASV
Ex-directrice Centre de
ressources

Chargée de mission santé
Coordinatrice ASV
Conseiller santé publique

Languedoc-Roussillon
Nord-Pas-de-Calais

lle-de-France
lle-de-France

lle-de-France
Basse-Normandie
Nord-Pas-de-Calais

Stéphane TESSIER Médecin promotion de la Ile-de-France
santé

Personnes morales

organisation représentée par fonction

CR-DSU Rhone-Alpes Frédérique Directrice adjointe
BOURGEOIS

Centre de Ressources Politique Denis SOUILLARD Directeur

de la ville de GUYANE

Centre de Ressources Politique Laetitia DELAHAIES Directrice

de la ville de MAYOTTE
CRES PACA

Elus, Santé Publique &
Territoires (ESPT)
Institut Renaudot
IREPS Aquitaine

Sarah VERNIER
Aude SALAMON

Coordinatrice Régionale ASV
Chargée de mission

Administratrice

Chargé de mission « Santé et
Territoires »

Chargée de la documentation et
de la gestion de I'information

Martine Antoine
Arnaud WIEHN

Profession Banlieue Elsa MICOURAUD
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V.2 Composition du Bureau en 2014

Présidente

Agnés Bensussan

Vice présidente
Secrétaire générale
Secrétaire générale adj.
Trésorier

Membres

Laetitia Delahaies

Bénédicte Madelin

Anne Guilberteau

Stéphane Tessier

Olivier Rovere, Catherine Richard, Aude
Salamon, Sylvette Ronque

V.3 Calendrier indicatif des échéances internes

Pour le 1°" semestre 2015

23 janvier 2015 Conseil d’administration
10 avril 2015 Assemblée générale

10 avril 2015 Conseil d’administration
29 mai 2015 Conseil d’administration

11 septembre 2015

Conseil d’administration
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V.4 Programme de I’Assemblée générale 2014

10h / Accueil

10H15 / Interventions des partenaires (INPES / SG-CIV)
- Madame Paule Deutsch, Directrice a la Direction de I'animation des territoires et des
réseaux a I'INPES
- Monsieur Eric Briat, Secrétaire général adjoint du Comité interministériel des villes

10h45 - 11h30 / Agence ASDO : Bilan de la préfiguration des Contrats de ville sur le volet
santé

- Quel cadre pour des démarches territoriales ascendantes de santé ?

- Comment inscrire la prévention et la promotion de la santé dans le projet de territoire ?

- Quel réle pour les conseils citoyens dans le champ de la santé ?

11h30 - 12h30 / Discussion avec la salle, animée par Bénédicte MADELIN (secrétaire générale
de I’association)

12h30 - 14h / Pause déjeuner : buffet

14h - 15h30 / Assemblée générale, animée par Agnés BENSUSSAN (présidente de
I’association)
- Retour sur le projet associatif
- Bilan d’activité 2013, rapport moral et financier
- Prise de parole des administrateurs et partenaires de la Plateforme (Elus santé publique
et territoire, Centre collaborateur de ['Organisation mondiale de la santé pour la
recherche et la formation en santé mentale-CCOMS, Institut Théophraste Renaudot,
Centres de ressources politique de la ville, IREPS Aquitaine) : point de vue sur les réformes
en cours (Stratégie nationale de santé, Loi de santé publique, réforme de la politique de
la ville) — quel plaidoyer pour la Plateforme ?
- Discussion sur les situations observées par les acteurs en région et leurs attentes
- Présentation des membres sortants du CA et appel a candidatures

15h30 - 16h30 / Perspectives sur les activités et les services proposés par I’association
- Présentation et missions du chargé de développement (Grégory LOISON)
- Présentation et fonctionnalités du site internet
- Modalités de travail et articulation avec les dynamiques régionales
- Capitalisation des expériences des ASV

16h30 — 17h / Elections
- Election et présentation des nouveaux administrateurs
- Election du bureau

17h / Cléture de 'AG
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