
Empreinte santé des produits et services 

mis sur le marché par les entreprises 

en région Centre



06/12/2018 2

Le projet



Principaux constats ¨ lõorigine de cette action collective r®gionale

Å Epidémie de maladies chroniques

ÅN®cessit® dõinnover en promotion de la sant®

Å Les acteurs économiques peu impliqués malgré la 

Charte dõOttawa

ÅôõMonde de la sant®õõ / ôõMonde des entreprisesõõ

Une action collective en 2011/2013

Source : Charte dôOttawa 1986



Objectif général

Aider les entreprises de la Région Centre 

à prendre conscience de leur empreinte santé 

et des mesures potentielles d'amélioration, 

afin d'agir en prévention primaire des cancers et des maladies chroniques.



1. Mobilisation et pilotage d'un groupe de travail d'action collective : 

méthodologie, transfert de compétences, analyse de la réglementation, 

évaluation ;

2. Enquête sur les actions d®j¨ mises en ïuvre par les entreprises de la 

Région Centre en matière de prévention primaire (endogène et exogène)

3. Ingénierie d'un outil méthodologique et pédagogique à destination des 

entreprises, pour une approche de lõempreinte sant® des produits et 

services mis sur le marché et favorisant la prise de conscience des 

mesures potentielles pour améliorer cette empreinte santé. 

4. Diffusion du guide méthodologique et communication sur les résultats 

du projet

Activit®s pour atteindre lôobjectif



Å 8 entreprises de toutes tailles et de tous secteurs 

Å des professionnels de santé (prévention et promotion)

ÅDes professionnels de lõenvironnement

ÅDes professionnels de lõinnovation

Montage du projet

Des financeursUn partenariat

Un groupe de 17 personnes



4 étapes 

Å 3 jours de formations auprès des 16 membres permanents du 

groupe pour créer un culture et un langage commun

Å 7 jours de travail collectif pour construire la méthodologie

Å 1 enquête régionale auprès de 1800 entreprises de la région 

Centre

Å 1 synthèse des obligations juridiques

Livrables

Å Une plaquette de sensibilisation ¨ lõattention des d®cideurs

ÅLa V1 dõune méthodologie dõanalyse et dõun outil 

dõautodiagnostic: SCAN.ES

Å Une thèse professionnelle

Une action collective régionale



D®finition de lôempreinte sant®

Lõempreinte sant® dõun produit ou dõun service est lõensemble des 

impacts (positifs et négatifs) sur la santé des individus ou populations, 

tout au long de son cycle de vie



Impacts populationnels recherchés 
(Cf. Plan prévention)

Santé au travail

ωSanté au travail des 

salari®s de lõorganisation

ωSanté au travail des sous 

traitants et prestataires 

qui interviennent sur site

Santé publique

ωSanté des salariés en tant 

quõindividus

ωSanté des riverains (plus 

moins proches) des 

différents sites

ωSanté des clients/usagers 

par le biais des produits 

et services proposés



Lôempreinte sant® dôun pack dôeau

Etapes du cycle de vie 
du pack :

ÅPompage de lôeau

ÅTraitement de lôeau

ÅFabrication de la 
bouteille

ÅEmbouteillage

ÅFardelage

ÅPalettisation

ÅStockage

ÅTransport

ÅDistribution

ÅConsommation

ÅFin de vie

Exemples de parties prenantes dont la santé peut être 
concernée à chaque étape :

ÅSalariés aux différentes étapes du process

Å Riverains de la zone de pompage

Å Consommateurs directs

ÅConsommateurs indirects (fîtus)

ÅEnvironnement

Å Etc.

Å PET

Å Bouchons

Å Films

Å Papier

Å Encre

Å Eau

Å Produits de traitement

ÅMachines de soufflage

ÅMachines 
dôembouteillage

ÅFour

Å Laser

Å Camions

Å Démarche HACCP

ÅConsignes de stockage

Å DLUO

ÅPoignée de transport

Å Etc.

Å Effluents

Å Déchets solides

Å Etc.

Exemples dôimpacts sur les diff®rentes

parties prenantes aux différentes étapes : 

ÅPhysique : manutention du pack par les 
consommateurs, ...

ÅChimique : qualit® de lôeau consomm®e, migration 
de la colle étiquette à travers le PET, process de 
fabrication pour les salari®s,é

ÅBiologique et radioactif : qualit® de lôeau,é

ÅEnvironnemental : bouteille vide, bouchons,é

ÅEconomique: prix du pack,é

ÅEtc.

¬

­

®

¯

Exemples dôintrants et rejets ¨ chaque ®tape 
: 



Lôempreinte sant® de la prise en charge 

dôune nutrition en HAD (hospitalisation à domicile)

ÅConception du soin 

(acceptation dôune 

ordonnance de prise en 

charge, plan de soin, 

ordonnancement)

ÅTransport (livraison du 

magasin à la HAD puis 

de la HAD au patient)

ÅSoin (installation et 

paramétrage de la 

pompe, branchement  

du patient, éducation 

thérapeutique) 

ÅRetour matériel HAD 

(désinfection, 

maintenance, 

ÅGestion des déchets 

(retour des déchets à la 

HAD)

ÅArchivage des 

informations

ÅFacturation

Exemples de parties prenantes dont la santé peut être

concernée à chaque étape :

ÅSalariés de la HAD

ÅPatient

ÅEntourage familial

ÅSalariés des fournisseurs (traitement des déchets)

ÅEtc.

Matières,       
Matériels/consommables :

ÅPapier, carton, Etc.

Å Gasoil

Å Malette infirmière

Å Eau stérile

Å Seringue, compresses, 
gants

Å Nutrition

Machines : 

ÅOrdinateur & logiciel de 
plan de soin

Å Véhicule

Å Pompe & pied à perfusion

Moyens humain :

Å Infirmière

Å Entourage

Environnement :

ÅLocaux HAD

ÅDomicile

Å Animaux de compagnie

Méthodes : 

ÅTechnique de portage

ÅMéthode de conduite

Rejets : papiers, cartons & 
bidons vides, compresses 
souillées, gants, etc.

Exemples dôimpacts sur les diff®rentes

parties prenantes aux différentes étapes : 

ÅPhysique et chimique: km parcourus par 
lôinfirmi¯re, confort du v®hicule, qualit® du soin, choix 
de la composition des produits de soin , de 
désinfection etc.

ÅBiologique: qualit® des proc®dures dôhygi¯ne, é

ÅEnvironnemental : pollution atmosphérique du 
véhicule, rejet  de médicaments dans les eaux usées 
, prise en charge des d®chetsé

ÅEconomique : coût de la prestation, taux de 
remboursement, aides pour lôentourageé

ÅPsychologique : qualité relationnelle des soignants

ÅSocial : pouvoir bénéficier de soins à domicile

¬ ­

®

¯

Exemples dôintrants et rejets ¨ chaque ®tape : 

Etapes du cycle de vie du soin :



Lõ®valuation



Pr®sentation de lô®valuation

- Réalisée par la FRAPS en partenariat avec Terre de Santé
- 5ŞŦƛƴƛŜ Řŝǎ ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ
- Recueil de données en continu
- wŀǇǇƻǊǘ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǇǳōƭƛŞŜ Ŝƴ ŀƻǶǘ нлмо

hōƧŜŎǘƛŦǎ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ

Processus Résultats

[ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǎΩŜǎǘ-elle 
déroulée comme prévu ?

Les objectifs ont-ils été 
atteints ?

Quels ont été les ajustements 
nécessaires ?

Quels sont les impacts du 
projet ?

ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ ŘŜ ǇǊƻǘƻŎƻƭŜǎ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ



Protocole dô®valuation du processus

Questions 
évaluatives

Indicateurs 
(21)

Sources de 
données

Composantes choisies :

- Le public / population concernée
- Le partenariat
- [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ κ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ
- [ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ
- Les moyens humains et financiers
- Le suivi du programme



Protocole dô®valuation du processus



Protocole dô®valuation de r®sultats

4 objectifs spécifiques Critères et indicateurs (14)

1) Mobiliser et piloter un groupe 
ŘΩŀŎǘƛƻƴ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾŜ 

9ȄΦ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƎǊƻǳǇŜ Ŝǘ ŘΩǳƴ ŎƻƴǘŜȄǘŜ 
de co-ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴΣ ŘŜƎǊŞ ŘΩƛƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ 
et de participation

2) Identifier les actions déjà mises 
Ŝƴ ǆǳǾǊŜǎ ǇŀǊ ƭŜǎ ŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜǎ 

9ȄΦ ƴƻƳōǊŜ Ŝǘ ǘȅǇŜ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ǊŜŎŜƴǎŞŜǎ

3) Élaborer un outil 
méthodologique pour une 
approche «Empreinte santé»

9ȄΦ ŎƻƘŞǊŜƴŎŜ ŘŜ ƭΩƻǳǘƛƭ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ 
ŦƛȄŞǎΣ ǘȅǇŜ ŘΩƻǳǘƛƭ

4) Valoriser le projet et sa 
méthodologie

Ex. Liste des supports de communication, 
ƴƻƳōǊŜ ŘΩŞǾŞƴŜƳŜƴǘǎ ǊŞŀƭƛǎŞǎ Ŝǘ 
fréquentation

Objectif général Critères et indicateurs 

Aider les entreprises à prendre 
conscience de leur empreinte santé

wŜǘƻǳǊǎ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ ŘŜǎ ŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜǎ κ 
témoignages



IMPACTS



IMPACTS
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Conclusions et recommandations

RecommandationsόƛǎǎǳŜǎ Řǳ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘΩŀƻǶǘ нлмоύ Υ

- Atteintes des objectifs 
- Impacts à courts termes «encourageants»

- Une évaluation à moyen terme

- Sensibilisation «individualisée» et accompagnement des entreprises 

- « Rapprochement» des acteurs économiques et des professionnels 
de la santé

- ±ŜǊǎ ǳƴŜ ǳƴƛǘŞ ŘŜ ƳŜǎǳǊŜ Χ
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Un projet prometteuré?

Composantes clés
identifiées

[ΩŀŎǘƛƻƴ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾŜLa co-ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƻǳǘƛƭ 
« innovant»

La structuration / 
pilotage

La démarche participative

La communication



Analyse critique 5 ans après

Un semi échec parce que :

ÅLes acteurs (économiques et santé) ne se sont pas appropriés la 

démarche

ÅLõoutil nõest pas utilis®



ÅEn avance de phase

ÅCõest un sujet complexe (la santé fait peur aux acteurs économique)

ÅConfusion sémantique entre santé et soin

ÅManque de pédagogie pour acculturer les acteurs économiques et de 

promotion de la santé

ÅTrop centré produit et pas assez santé au travail

ÅLe contexte économique pour les entreprises et les financeurs

ÅCõest une innovation dans lõapproche de lõinnovation en entrepriseé

ÅCloisonnement entre santé / acteurs économiques

ÅUnivers de lõentreprise mal connu par les acteurs en promotion de la 

santé (process de production, cycle de vie, etc.)

Les freins identifiés
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Témoignage


