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Observatoire régional 

de la santé et du social

observation
aide à la décision
Évaluation

Plateforme sanitaire 
et sociale

www.or2s.fr



3

0R2S de Picardie

Création : 6 juin 2006

 Observatoire de la santé de Picardie (1982)

 Observatoire social de Picardie
(dispositif d’observation depuis 1999,
géré par l’ORS depuis 2001)



4

0R2S de Picardie
3 missions

 Valorisation d’indicateurs existants

 Enquêtes de terrain

 Appui aux politiques régionales de santé

Anime la Plateforme sanitaire et sociale
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Score-Santé
Indicateurs de santé

Avec tableaux,
répartition géographique

National
Régional
Départemental

Fiches de 
synthèse régionales

www.score-sante.org
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Livrets territoriaux de santé
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Diagnostics de santé par pays



Croisement d’informations régionalisées



4 numéros par an, 2 500 adresses servies
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Études

 Quantitatives : Baromètres santé, Jesais (Éducation 
nationale), Enquête nationale santé, santé pénitentiaire…

Qualitatives : Focus groups alcool, nutrition, activité physique…
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Plateforme sanitaire et sociale

 Observatoire social en Picardie (1995)

30 novembre 2010, la Plateforme sanitaire et sociale de 
Picardie se recompose

Nouveaux statuts

Nouveau programme

 Pilotage par la préfecture de région, l’agence régionale de 
santé, le conseil régional



 Comité de pilotage : réunion annuelle de l’ensemble des 
membres

Définit les orientations stratégiques de la plateforme

 Groupe projet : 12 membres, réunions régulières
Propose orientations de travail au Copil
Met en œuvre objectifs et actions
Est le comité de rédaction de la lettre Plateforme sanitaire 
et sociale
Anime le copil médico-social
…

Les instances



Croisement d'informations régionalisées (CIR), 
publication d’informations de nature socio-économique, sanitaire, sociale 
et médico-sociale au niveau infra-départemental

Pôle d’observation du médico-social

Lettre d’information Plateforme sanitaire et sociale de Picardie
(quatre numéros par an)

Rapports de recherches et d’études ad hoc

Journées thématiques, séminaires et autres colloques

Missions
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Instance régionale d’éducation 

et de promotion de la santé

centre ressource
Coordination
Évaluation

Pôle régional de compétence
en éducation pour la santé

www.ireps-picardie.fr



Comités régionaux & départementaux 

d’éducation pour la santé (110)



2002
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Ireps de Picardie

Création : 21 juin 2005

 Cres Picardie (y compris relais 
Oise)

 Codes de l’Aisne

 Codes de la Somme
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2 pôles d’intervention
 Pôle politiques de santé
(responsables institutionnels)

– Concertation
– Animation de dispositifs
– Recherche, évaluation

 Pôle ressources
(professionnels et acteurs locaux)

– Expertise et appui méthodologique
– Ressources documentaires
– Formation, ingénierie de formation
– Communication

Animation du pôle de compétence en éducation pour la santé
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Aperçu de l’activité
 Programmes régionaux ou interdépartementaux

– Animation de la Task force alcool, animation de réseaux
– Education affective et sexuelle (formation)
– Entreprises de Picardie en santé (formation, appui méthodologique, 

communication)

 Programmes européens
– Parlez-moi d’amour (grossesses adolescentes - Kent) (recherche, formation)
– Vers des programme transfrontalier de santé (santé des jeunes) Hainaut, Picardie
– Générations en santé (mise en réseau, recherche, formation, intervention) 

Champagne-Ardenne, Nord – Pas-de-Calais, Picardie, Hainaut, Luxembourg, Namur

 Programmes départementaux et actions territoriales



21

Pôle régional de compétence
MISE EN OEUVRE

Pratiques 
professionnelles

Évaluation / Sensibilisation

Financements

Valeurs Outils

Culture partagée

Acteurs de 
proximité

www.educsantepicardie.org



Pôle de compétence régional 
en éducation pour la santé en Picardie – Années 2011-2013

Pôle de compétence

Structuration du pôle

Formation des acteurs

Documentation

2005-2013

2005-2013

2005-2013

Accompagnement méthodologique2007-2013

Analyse d’outils (pédagothèque)2007-2013

Communication2008-2013
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Santé travail

OR2S

Maladies à caractère 
professionnel

Étude sur les risques 
psychosociaux

Ireps

Entreprises de Picardie en santé

Plaquette Alcool en entreprise

Prévention de l’usage des 
substances psycho-actives dans 
les TPE-PME

Charte Entreprises de Picardie 
en santé (projet)
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Surveillance des maladies 
à caractère professionnel

Réalisée en 2009 (1 quinzaine) et 
2010 (2 quinzaines)

Taux de participation des médecins 
du travail : 35 % et 29 %

7 800 salariés reçus en visite (2010), 
soit 1 % des salariés.

Taux de prévalence des MCP : 5 %

www.or2s.fr
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Étude Risques psycho-sociaux

Repérage des sources 
d’information sur les risques 
psycho-sociaux

Recommandations

Validation en cours par le Cotec 
RPS (CESTP-Aract, Direccte)

www.or2s.fr
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Entreprises de Picardie en santé 
(2003-2007)

Ireps, Asmis, Medisis, MTA, 
Financement Inpes

Programme Entreprises de plus de 200 salariés

Prévention Tabac et Alcool

21 entreprise engagées :         État des lieux
Actions locales

www.ireps-picardie.fr
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Entreprises de Picardie en santé 
(2009-2012)

Ireps, Asmis, Medisis, MTA, 
Financement Inpes

Programme Entreprises de plus de 200 salariés

Prévention Tabac et Alcool

21 entreprise engagées :         État des lieux
Actions locales

www.ireps-picardie.fr
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Addictions au travail : TPE PME 
(Somme)

www.ireps-picardie.fr

• Perspective du programme régional Entreprises de Picardie en santé

• Enquête exploratoire par entretiens sur les points de vue, attentes 
des professionnels concernés : responsables de TPE et PME, 
médecins du travail, IPRP…, acteurs de prévention des addictions 
en entreprise.

Dispositif d’information et de conseil via site internet de l’Ireps 
Picardie (en cours de réalisation)
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Alcool en entreprises (Oise)

www.ireps-picardie.fr
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Charte Entreprises de Picardie en santé

www.ireps-picardie.fr

• Travaillée dans le cadre de Entreprises de Picardie en santé (2005sq)

• Réactivée par l’ARS Picardie et Ireps

•Groupe de travail : ARS, Conseil régional, Direccte, Ireps

• Élargir à Dréal, services de santé au travail ?

Charte d’Ottawa (1986) : agir sur les milieux de vie en promotion de 
la santé
Charte de Bangkok (2005) : la promotion de la santé au cœur des 
entreprises
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Des relations existantes…

… à affermir
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Des pistes possibles…

… à discuter



La connaissance du travail et de ses liens avec la santé

Services de santé au travail

Contributeurs d’informations individuelles anonymisées

Acteurs de prévention collective



La connaissance du travail et de ses liens avec la santé
(d’après Bernard Arnaudo, Mirtmo)

Les objectifs des grandes enquêtes statistiques ou épidémiologiques
1. Besoin de connaissance

1. Description / Liens de causalité

2. pour aider à la décision politique et à la prévention en santé publique –
santé travail
1. prévention de la morbidité
2. de la mortalité
3. amélioration des conditions de travail
4. réduction des inégalités socio-professionnelles
5. maintien dans l’emploi
6. droits des salariés (traçabilité)…

3. Contribution au débat social : PRST, PRS, conditions de travail…



 Attentes d’un système de suivi 
– facilité d’utilisation (impliquant un caractère synthétique de 

l’information diffusée)
– exhaustivité du domaine couvert
– pertinence au regard de l’état des connaissances scientifiques 

faisant consensus
– comparabilité avec d’autres outils d’observation
– précision
– faisabilité technique
– faisabilité économique 

 veille scientifique nécessaire => faire évoluer le système de 
suivi en fonction de l’évolution des connaissances

Les liens santé travail – santé publique



 Aménagement des systèmes d’information en fonction de la 
charge de travail

• S’appuyer sur les dispositifs existants qui fonctionnent
(ex. Evrest, enquête annuelle licenciement pour inaptitudes)

• Renforcer le fonctionnement de dispositifs existants
(recensement qualitatif des préventeurs, enquête régionale 
MCP, déclinaison régionale enquêtes nationales…)

• Créer des dispositifs a forte utilité
(panels de salariés, panels d’entreprises…) 

Les liens santé travail – santé publique



Des liens anciens (XIXe) à poursuivre

Les liens santé travail – santé publique


