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LA DEMARCHE LA DEMARCHE 
DEVELOPPEMENT DEVELOPPEMENT 
DURABLE A L’EPSM DURABLE A L’EPSM 
LILLE METROPOLELILLE METROPOLE



  

PLAN DE L’INTERVENTIONPLAN DE L’INTERVENTION

� Le pilotage de la démarche 
développement durable à l’EPSM 
Lille Métropole

� Les actions déjà menées par 
l’établissement pour répondre à sa 
responsabilité sociale, sociétale, 
économique et environnementale

� Les questionnements en suspens



  

I. Le pilotage de la démarcheI. Le pilotage de la démarche
     L’EPSM Lille Métropole : un management par la qualité  

fondé         sur 3 piliers :
– L’amélioration de la prise en charge des usagers 

clients
– L’amélioration de la performance sociale et des 

conditions de vie au travail
– L’amélioration de l’efficience dans la pérennité

     ENJEUX : une politique permettant de coordonner l es        
           2 dispositifs de certification en lien av ec la 
démarche développement durable de l’établissement :

� Certification HAS 
� Certification ISO 9001 V2008 (EPSM certifié pour 

l’ensemble de ses services, avec intégration en 
cours des 2 nouveaux secteurs)



  

Le Plan d’Actions Qualité 2009-Le Plan d’Actions Qualité 2009-
20102010
� Un engagement de chaque 

service/direction sur des actions 
concrètes s’intégrant dans 1 ou plusieurs 
piliers de la politique 

� Un échéancier et des indicateurs de 
résultat

� Un PAQ qui s’enrichira bientôt des plans 
d’action définis dans le cadre de la phase 
d’auto-évaluation HAS V2010 en lien étroit 
avec les actions proposées par les 
groupes de travail Développement Durable



  

Le Comité de pilotage Le Comité de pilotage 
Développement DurableDéveloppement Durable

� Ses missions  :
– Mise à jour du baromètre DD et suivi des 

indicateurs de la Convention (Ministères Santé 
et Écologie/ADEME/FHF/FEHAP) du 27/10/2009

– Analyse et priorisation des actions DD 
proposées par les groupes thématiques 
Développement Durable ��� �  Élaboration du Plan 
d’actions

– Élaboration de la stratégie de communication 
de la démarche DD

– Analyse et suivi des démarches menées au 
plan architectural (HQE)



  

Les groupes de travail Les groupes de travail 
Développement DurableDéveloppement Durable

� Ressources humaines
� Achats 
� Transports
� Eau / Déchets
� Air / Énergie
� Gestion documentaire



  

MissionsMissions
� Réponse aux critères HAS concernés
� Propositions d’actions DD en lien avec les 

fiches de la circulaire du 3 décembre 
2008 sur l’exemplarité de l’État et les 
indicateurs de la convention Ministère 
Santé/ Ministère Écologie / ADEME / 
FHF / FEHAP du 27/10/2009

� Lien avec les processus ISO mis en place 
afin de les enrichir 



  

II. Les actions déjà menéesII. Les actions déjà menées

L’EPSM Lille Métropole mène depuis 
plusieurs années des actions relevant 

d’une politique de développement durable 
car répondant aux exigences qu’il se fixe 

en matière de responsabilité :
� Sociale

� Sociétale
� Économique

� Environnementale



  

Responsabilité socialeResponsabilité sociale
– Priorité de l’établissement  : la prévention des situations 

de violence et la diminution des arrêts de travail liés à 
un patient agité

• Un plan d’actions complet (formation Omega France, 
observatoire de la violence, GAAT, projet FNP…)

• Les résultats : 
– Baisse de 46% du nombre d’AT
– Diminution de 78% du nombre de jours d’arrêt

– L’accompagnement des professionnels : 
• Mise en place d’une cellule d’écoute et d’une assis tante sociale 

pour le personnel
• Accompagnement au retour à l’emploi des professionn els en CLM 

ou CLD (dont 2 personnes en CLM > 10 ans et 1 personne en CLM > 5 ans) 
+ politique d’aménagement des postes (une centaine de postes aménagés 
en 2 ans)

• Dispositif favorisant la mobilité interne des profe ssionnels          (> 
400 changements de postes à la demande du professio nnel             en 2 ans)



  

Responsabilité sociétaleResponsabilité sociétale

– Solidarité : 
• accueil hivernal d’urgence sociale
• accueil centre de vaccination grippe AH1N1

– Dé stigmatisation : 
• faire entrer la cité dans les murs de l’hôpital et 

implanter les dispositifs de soins dans la cité ��� �  
politique de maillage du territoire (action exemplaire 
HAS V2) 

• communiquer sur la santé mentale (colloques, 
reportages presse et TV…)

• mieux connaître les besoins de la population : 
enquêtes SMPG



  

Responsabilité économiqueResponsabilité économique
    Amélioration de l’efficience des services, notammen t 

grâce à la démarche de certification ISO ou de 
certification de service
– Ex : masse salariale de la DMT / m 2 entretenus 

��� �  ratio passé de 16.69 € /m 2 (2004) à 13.75 €/m2 (2008)
– Ex : masse salariale de la DSIH / nb PC 

��� �  ratio passé de 1 022 € /PC (2004) à 803 € / PC (20 09)
– Ex : à la Résidence Berthe Morisot : dès 2007/2008,  100 % des 

résidents bénéficient d'un projet individualisé str ucturé, évalué et 
réajusté au moins une fois par an en équipe pluridi sciplinaire et en 
association avec les familles 

– Ex : pédo-psychiatrie 
��� �  délai d’attente passé de 6/8 mois en 2003 à 20 jou rs en moyenne 

(30% < 15 jours) 
��� �  nb d’interventions sous 24H pour la PEC des adoles cents (équipe 

mobile) multiplié par 7 en 3 ans (2004-2006)



  

Responsabilité environnementaleResponsabilité environnementale

Quelques exemples  :
– Mise en place d’un Processus Environnement certifié  ISO 9001 V2008
– Blanchisserie : diminution de l’utilisation de prod uits lessiviels et 

baisse du taux de relavage (indicateurs ISO) 
– Espaces verts : utilisation de pratiques et de prod uits écologiques 

(indicateurs ISO)
– Déchets : 25 filières mises en places 
– Rajeunissement du parc automobile et utilisation de  2 véhicules 

électriques pour les trajets sur le site armentiéro is 
– Gestion en pool de certains équipements ou disposit ifs médicaux
– Intégration de clauses développement durable dans l es cahiers des 

charges (ex: mobilier écolabellisé, équipements éle ctro-ménagers 
classés A+++)

– Réduction des impressions papier grâce aux outils é lectroniques 
d’échanges de données (Quasys, Cariatides, forums Lotus, Intranet…)



  

III. QuestionnementsIII. Questionnements
Exemples de questionnements posés  :

- Comment concilier réduction des transports individu els 
et maintien de la flexibilité des professionnels qu ant à 
leurs horaires de travail ?

- Faut-il, pour mener une démarche développement 
durable efficace, partir des actions concrètes à me ner 
sur le terrain ou faut-il d’abord réaliser un diagn ostic 
exhaustif afin de cibler les activités les plus 
polluantes ?

- Comment impliquer davantage les usagers dans la 
démarche développement durable?


