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Programme National Nutrition

Préambule

Dunkerque: une politique volontariste de santé

La Municipalité de Dunkerque considére la promotion de la santé comme un vectel
développement de son territoire dans le cadre de ses obigeisant a permettre aux habitant
de vivre mieux dans une ville toujours plus dynamique. Nous avons depuis 2004 eng:
AYLRNIFYG OKFYyGASNI RS Y2o0AfAaliaazy RSa
nutrition.

5dzy { SNJj dzS = f Qdzfopéemé&sau réshid Hes Vilgsk fy i $a RSEdzt Qh a
premiéres Villes Actives du Ryamme National Nutrition San¥¢ @A f £ S LIAf 2
6FraazoAtrdAazy ylLiAz2ylItS RSa 902YF ANBRN FSi
engagée dpuis plus de 15 ans dans une politique volontariste de promotion de la santé.
Avec les habitants, les associations, les institutions régionales et nationales, un vé
Y2dz8SYSYyd RS F2yR [YyAYS | dz22dzZNRQKdzA y2iN
[ Q2 0 S adelal dg Son lrpdet sur la santé physique, a des répercussions sur la vie soci
SO2y2YAljdzS ljdzA Ay GdSNWISttSyd G2dziSa € Sa
«Dunkerque Ville Active du P.N.N:Sunkerque bouge pour votre santé» a la Maison
Promoion de la Santé, nous avons privilégié la proximtgujours plus efficace poul
«toucher» directement les habitants et relayer sur le terrain le Programme National Nutri
Santé.

[ £ SO0d2NE RS OS R20dzYSyid @2dza hiSeNNM@icipald
des associations dunkerquoises et des services publics locaux dans une vaste opéraitg ¢
LJdzo £ A |j dzS LJ2é&datNde samt&dt |a@aiNdXidldietd€s dunkerquois.

Frangois LIBER Michel DELEBARRE
Adjoint au Maie ' YOASY aAyAaiNB R¢
Délégué a la Santé et a la Prévention Député Maire de Dunkerque

Président de la Communauté Urbaine
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Préambule

Robert SERNA
Directeur Général des Service¥ille de Dunkerque

[ LRtAGALdZS RS &l yiS nSnubiciphler et @ezoeNgraRdS @rindig
RQlI OlGA2y |jdzS az2zyid I {2t ARFNAGS SG S 58
Promouvoir une conception globale de santé incluant les aspects physiques, socie
SYGANRYYSYSy Gl dzE SG &Ql RNBAa Stid (enfaris? p§oBiries
NIsSSazr aLRNIATaAX alya |FoNRaxo az2yda fSa
Dunkerque.

90 2SS GASya AOA t NBYSNOASNI (i2dza fSa a&as
facon particulierement volontadr et innovanteY 5ANBOGA 2y RS f Q9y
Direction des Sports, Direction de la Solidarité, équipes des Mairies de Quartier, dudeC
f Q! 5 etlddld Maison de Promotion de la Santé

I/ QSald OSGiGS Y2o0AatAral dagy Syt 8zdz20 NBDurRetzfuel LB
Santén Sy &aQl LJJdz I y i & dzNe partddariati la paiidipgtion dedShabitaRt
S f QAy (G SNE-Sddé B NApacitéAdé SrhiserQlesScriipétences complémenta
autour de projets communs

Dans cet environnement la Ville joue pleinement son role de service public de proximi
Fyrtealyd €Sa LINRPoftSYFGAILdzZSa RS GSNNRGG?2
partenaires nationaux, régionaux, locaux en agissant avec la population

< A s LA

[ QAYVASYASNRS RS OSGGS 2LISNI
S3ALtSYSyid dzyS SO2y2YAS RQS
projet structuré et valorisant.

b2a LINAR2NXR(GSA RQI:dtteyitieNR IGt2 goitre e orandsBéduix, Ienforc
encore les actions de prévention par le sport et dans le cadre scolaire, amé
f QFr002YLI AySYSyidi RS& LISNaA2yySa N3ISSas Sf

Nous continuerons a les metNBE Sy dzdz&NB Rl ya dzy S&aLINRIG
publics, mais aussi associatifs et privés, et dans un dialogue accru avec nos concitoyens.

oy




Programme National Nutrition

Préambule

Jacques LEMAITT
Président de la Maison de Promotion de la San

Mandatée par la Ville de Dunique pour animer le dispositif Runkerque Ville Active dt
P.N.N.& Dunkerque bouge pour votre santg> Yy 2 i NB | aa20AF A2y
LINE2SG ydziNAGA2YYSE SiG RQFOGAGAGS LIKE AR I

[ QSELISNA S yé SLXI d2d) dR & S /R SILIAA aLJ NI £ QS| dzA LIS

I LISNX¥A& RQdzyS LI NI IV?S ON 5SNJ dzy NBaSl dz F
RS YSOGGNBE Sy dzdzoNBE RS&a | OGA2ya RAODSNE,
opérateursdunkerquois.

En entamant la seconde phase du P.N.N.S, nous nous appuyons sur les savoir faires de¢
RS tQFLaaz20Al A2y ljdzA 2y SGS F2N¥Sa Si L

Les actions innovantes (force sud, notamment), les apportériexrs (mouat, semaine
FNIAOKQIGUOAGdzZRSET F2NXIFGA2ya RS NBfFA&AULZ
LINBOFANBA&AE @GAS t LI SAYy aSyaxox fF RAFTTA
RQSESYLX Sa 02y OnKlcsidiems auy ®téshiBs attdNis laciux.

Notre entrée dans le réseau régionalp@le de compétences en promotion de la santé
RSONI Al SyO2NB LI NFFEANB S RAALRAAGAT |
LINP2SGa SO f xBo@d f dzZt GA2Y RS y2a |

/| 2yaOASyida RS I ysOSaanai (
RS y20iNB /2yaSiat RQ! RYAYA
réaliser et de la responsabilité qui leur est confiée.

; —

iS RQF3IANE RQs
AGNF GA2Y a f

m c

c

En attendant le prochain Cap sur la Santé qui sera un moment privilégié pour mettre en
G2dzi OS ljdzA Said NBIFIfAA&AS LJI2dzNJ LINR Y2 dzd2 A NJ
acteurs qui ont accepté de témoigner dans ce livre blanc.
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Préambule

Philippe MARTIN
Directeur de la Maison de Promotion de la San
Goordinateur du projet Dunkerque Ville santé Europ:

Le projet «Dunkerque villed I Y 1S Rdz NB &SI dz 9dzNRPLIS RS © €eh
O2y&aiNHzA G Sy NBFSNBYyOS IdzE LINAYyOALISE 3S
Déclaration de Zagreb de 20082y i S GKSYS 3ISYSNXf Sai
politiques publiques. Ce principe de santé globale ne se limite pas au secteur de la santé pi
YEA& LINAGAET SIAS dzyS | LILINBROKS K2NAT 2y Gl fofr
agir positivement sur les déterminants de santé. Localement, cela représente un ér
potentiel de changement et confére aux autorités municipales un réel réle de pilote en matie
santé et de bien étre comte tenu de leurs compétences en matiérd 8l y & LJ2 NIl & =
RSOSt2LIISYSYy (i dzNDIFAYI RQSYGANRYYSYSyilz:
connaissance des besoins de la population et de la grande proximité représentent une
opportunité de mobilisation, de travail collaboratit de gain rapide au moindre colt dans
domaine de la santé.

Ancrée dans ses valeurs de solidarité et de développement de la communauté dunkerquc

+AffS RS 5dzy 1 SNJjdzS YSiaiGNT Sy dzdz&NB | dz O:
RS MSQ2009¢ 2013), des mesures de gouvernance pouvant faciliter la collabore
AYOSNBRSOGZ2NRASE S LI2dzNJ f 1 alydsS Sid f QSIdz

f QAYUSANI A2y S tF YA&AS Sy LI OB RS Ygoy
acteurs locaux.

[ Qdzy RSa&a o (KsYS&a OSY(NIdzE LINRLR&SA | dzE
travail autour de la question importante relative & la mise en place des conditions et opport.
favorisant des modes deesgains.
En relation avec le PNNS, trois axes seront privilégiés
1. CFANB RS tF @AS I 0GA@Ss RS f QSESNDAOS
développement de développement de la ville.
2. 5S@St 2LIISNI £ QF OO08 a Sl dzA lidt eehsilisér dadzyitSge au
habitudes alimentaires favorables a la santé.
3. Soutenir les programmes sur la vie saine et le bien étre dans les cadres de vie quoti
tels que les quartiers, les écoles et les lieux de travalil.

5QdzyS Fl 2y t3YASNRIAISTI Af2§a alISNRy G YSysSa Sy
populations les plus vulnérables et en portant une attention particuliere au développer
durable. Dans la continuité de ce qui a été réalisé depuis 2004, les partenariats seront psu
S FYLXtAFASE LI NI I O22LISNY} GAz2zy f20IfSs
O221ISNI GA2Yy @SSO tSa @AttsSa YSYoNBa RSa
ONRPA&SSsY SOKIy3aSa RQKFOAGlyYyGa jBul peRddnt laJpHASE
p®! IANI &adzNJ £ Sa RSUSNXAYylIyGa RS alyidass f
poursuivre le mouvement pour promouvoir une culture de promotion et de prévention seron
axes de travail permettant de réduire les inégadide santé dans les délais les plus brefs.

Y
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Le PNNS

LES FONDEMENTS DU PROGRAMME NATIONAL DE NUTRITIC

5Sllzia 2Fy@ASNI wnnmx £ CNRQUYSS A @Sl A RE
coordonnée par le Ministére de la Santé, dans un cadre plurisectoriel réunissant les se
02y OSNYySa RS f QF IANROdzZ GdzZNBE SiG RS f QlFfAYSyYy
jeunesse et des sports, da techerche en concertation permanente avec les acteurs économit
et les consommateurs ainsi que les collectivités territoriales.

/ SGGS LREAGALdzSS Sad YAasS Sy dzdzNB LI N £ S
neuf objectifs prioritairesquantifiés, ainsi quaeuf objectifs dits spécifiques

Objectif général + YSt A2NBNJ f QSGlF G RS alyidsS RS f QSy:
2538 RSGSNNAYVEYGE YF2SdNBE ljdzQSad fF v dzi N

Les neufs objectifs nutritionnels prioritairefigurart en grande partie dans la loi relative a
politique de santé publique :

1. Augmenter la consommation de fruits et de légumes afin de réduire le nombre de |
O2ya2YYlIGSdzNA RS FTNMzAGA SG RS fS3dzySa RQl

2. Augmenter la consommation de calcium afin de réduire de 25 % la population des sujets
des apports calcigues en dessous des apports nutritionnels conseillés, tout en réduisant de z
la prévalence des déficiences en vitamine D,

3. Réduire la cdnibution moyenne des apports lipidiques totaux a moins de 35 % des apj
SYSNEHSGAIjdzZSa 22d2Ny It ASNEX @SSO dzyS NBRdAzO
saturés au niveau de la moyenne de la population (moins de 35 % des apports totauisgesyra

ned 1 dzZaYSYidSNI £+ O2yaz2yYYldAz2y RS 3t dzOARSa
SYSNHS(OAIjdzZSa 22dz2NyIFtASNARZ Sy FlL@2NRal yi
réduisant de 25 % la consommation actuelle de sucres simplestajcetten augmentant de 50 ¢
la consommation de fibres,

PP S5AYAYdzZSNI £ O2yaz2yYYl A2y FyydsSttS RQIf
8,5 l/an/habitant

6. Réduire de 5 % la cholestérolémie moyenne {ttolestérol) dans la population dedtes,
7. Réduire de -3 mm de mercure la moyenne de la pression artérielle systolique chez les adu

y® wWSRAZANB RS wn 22 fF LINBGIFESyOS Rdz adzNlJ]
(atteindre une prévalence inférieure a 33%) et interfmne la croissance de la prévalence
adzN1J2ARa Si RS fQ20SaArits OKSI tSa Sy¥Flyida

PP 1 dZAYSYGESNI t QL OGABAGS LIKeaAljdzS ljdz2GARAS
LISNBE2YYySasy G2dza N3ISa O2y T2y Rdza TF-K§ dzNFBtivit®R
LIKeaAljdzS§ RQAYyGSyaAaidsS Y2RSNBSI |Fdz Y2Aya Oh
femmes).

Y



Programme National Nutrition

Dix objectifs spécifiques repris par la loi relative a la politique de santé publique :

1 ¢ Réduire la consommation moyenne de chlorure de sodium (sel) & moins de 8g/personne
jour.

2¢5AYAYdzSNI f I LINBGIt SyO0S RQI Yy SY AdBréeF SnmaNdelsea
3 - Améliorer le statut en folates des femmes en age de procréer, notamment, en cas de dé¢
INRPA&S&a4AST LIdzNJ RAYAYdzSNI £t QAYyOARSYyOS RSa
4-t NPY2dz@2ANI £ QFEEFAGSYSYydG YIFGSNYySt

5 - Améliorer & statut en calcium et en vitamine D des enfants et des adolescents et rédu
FNBIdzSy0S RS tQFySYAS FSNNALNKRGOS OKSIT fSa
1,5% chez les-2 ans.

6 - Prévenir, dépister, limiter la dénutrition des perses agées et améliorer leur statut e
calcium et en vitamine D

7- Réduire la fréquence de la déficience en iode a 8,5% chez les hommes et 10,8% c
femmes

8-1 YSTA2NBNI f QI fAYSYy(dlFiA2y RSa LISNER2YYSaes
vitaminiques et minérales.

9 - Protéger les sujets suivant des régimes restrictifs contre les déficiences vitaminiqu
minérales ; prendre en charge les problemes nutritionnels des sujets présentant des troub
comportement alimentaire.

10-Pre/y RNBE Sy O2YLIiS tSa LINRofsYSa RQlIffSNAA

EN MANGEANT ET ENBOUGEANT !
MAL
i

322
1.9& “ ..’"
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Le terme nutrition est considéré dans une acception qui comprend tant les apports nutritionn:
R2yO tQIEAYSYdrdA2yAljdlSa t BRI RSQIBSFEBEL BY SN
dzy 202SOGATF t LINIL SYdASNB Rdz tbb{d® [Sa a
aQF LJJzA Sy i adzNJ dzy OSNIFAY y2YONB RS LINAY
délivrés,a | NI yGAS LI N RS& 3INRAzZLISE RQSELISNI & NB
Odzf GdzNB 1t AYSYGFANB ylLaAz2yFrtS SiG NBIAZ2YL T .
essentiellement porté, dans les messages délivrés a la piqulaur le régime alimentaire globe
Si tSa FtAYSyGa FAyaAr 1jdzS tQFrOGABGAGS LK@z
LINAR2NAGFANB RlIya fF YA&aS Sy dzzNBE RSa | OG7

En considérant la nutrition comme un déterminantdéild y 1 S~ £ S t bb{ &QA\
O2yasSlidzSyoSa RS tQSilrd ydziNAdGA2yy St Sy (S
risques de multiples pathologies fréquentes, colteuses et causes de nombreux déces (m
cardiovasculaires, 0B A A GS>X RAIFI0803SET RAOGSNE OF yOSNEHXI(
L2 dZNNJ A0 aQSESNODSNI £ f QSyO02yiNB RS LISNEZ2Y)
interdit alimentaire et évite la culpabilisation.

En considérant la nutrition Y S dzy RSGSNXAYIlIyd RS t1 alyds
O2yasSljdzSy0Sa RS fQSiGldG ydziNAGA2yySt Sy (S
risques de multiples pathologies fréquentes, colteuses et causes de nombreux décésgm
cardio@l 4 Odzf  ANBAX 20SaAiSY RAIFI08GST RAODSNEH
LI2 dzZNNF A G aQSESNOSNI £ f QSyO02y(iNB RS LISNEZ2Y)
interdit alimentaire et évite la culpabilisation.

The determinants of
health and well-being
in our neighbourhoods

E
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LE PNNS 2DIX PRINCIPES GENERAUX DE 2006 A

Les principes du PNNS (262005) sont maintenus et élargis :

1. Lechoix alimentaire est un acte libre, dans le contexte culturel et social propre a chacun.

2. Lemot nutrition doit étre compriscomm&y 3f 206+ yid f I [[jdzSadAz2y R:
RS4 RSLISyaSa SYySNESOAl|dzSa LI N tQFOGABAGS L

3.0utred I @201 GA2y o0A2t23A1dST tQFOGS FtAYSYd
0084i Sy CNI yOS dzy digue YSBNNS Redd dnicdmptel & MipleNBngri
A2t 23AldST sevYoztAldS SiG a20A1t8 RS £ Ql Of

nd [ Sa 2NASyGlrdAzya RS@St2LJJsSasx fSa YvYSaa
expertise scientifique organisée par les pouvoirs fosbl

5.less OGAz2ya YAaiaSa Sy dzwzdNB LI NI €S tbb{ 2yi

fSa FTFHOGSdNE RS LINRPGOGSOGAZ2Y Si RS NS Bedzindlddies
chroniques, et au niveau des groupes a risque, deyflidzS NJ f QSELR aAGA2Y | |
StftSa aQAYyaONAR@Syld y2i0lFYYSyld RlIya dzyS o
environnements alimentaire et physique des personnes ;

6. Lesstratégies, les actions et les messages du PNNS doiventoitéeents, sans contradiction, r
explicite ni par omission. lls sont tous ordonnés en vue de réaliser les objectifs nutritio
prioritaires retenus par ce programme.

7.layAasS Sy dzdzNB RSa | OGA2ya Yl a2Sda2NBKa BRwzlds
partenaires du programme présents dans son comité de pilotage, et au niveau régional dans ¢
défini par le plan régional de santé publique.

8. LesYSadz2NBSa AyOAiGlIGAGSa az2yid LINROGAf SIASSaAx
difeNBy iSa OF §S32NARSa RQFOGSdzZNE® / SLISYRIyi
LX I OS t 2NAEIjdzQAf aQlF 8§NBE ysOSaalANBE RS NBLR
9. Touteforme de stigmatisation des personnes fondée sur un comportemimieataire ou un état
nutritionnel particulier est bannie par le PNNS.

10 AucunY $a 41 38 SYFylyd Rdz tbb{ y$& &I dzNJ A
j dz8t 02y ljdzS FtAYSYyd o6&r &l O2y&az2YYriAzy yQ$

:E;
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LE RESEAU NANAL DES VILLES ACTRNE$S

Le réseau des villes actives du PNNS se développe depuis la fin 2004, avec notamment I'imj
de réseaux d'élus comme le réseau des villes santé de I'OMS et le réseau des Ecomaires qt
mobiliser de multiples commmes.

Les communes mettent en place un trés grand nombre d'actions dans le domaine de la nu
conformément au guide pour les élus réalisé par la DGS, la Ville de Dunkerque a part
fQSt 062N GA2y RS OS 3IdzARS

CARON & CUBACA D44 fiis 11
TECMINIORNS MUMIORAON

[ 220AF GA2y 5STA {Fy(dS bdziNAGAZ2Y FyAYS S
par convention avec le Ministere de la Santé, de la Jeunesse et des Sports.

La Ville de Dunkerque a signé la chartéilte Active du Programme National dethition Santé»
en 2004 parmi les 10 premieres villes francaises au Ministére de la Santé. Cette démarch
valider vingt années de politique volontariste locale en faveur de la santé. Son ambitio
RQI 002 YL} Iy SNE 2 LJi A Y AdeSshiic8dipubfids énFaNeuradS I Buitritforf:
le territoire de la Ville de Dunkerque.

E



Programme National Nutrition

Le PNNS

DUNKERQUE VILLE AETDU PNN¢

Une ville qui a signé la charte "Ville active du PNNS" et qui s'engage, de ce fait, a s'investir
promotion de la santé gblus particulierement la nutrition en :

Répondant aux préoccupations quotidiennes de chacun des administrés : les enfants, les fami
personnes de grande précarité;

Déclinant des politiques locales de santé publique grace a sa proximité, sestteaogs
transversales et sa connaissance des besoins et attentes de la population, sa capacités a m
en réseau des partenaires locaux, dans tous les secteurs d'activités;

Contribuant, en partenariat avec les professionnels de santé, a donnguapurations les moyens
d'étre acteurs de leur propre santé;

Proposant un environnement favorable (pistes cyclables sécurisées, restaurations collecti
qualité,...)

Valorisant toutes les composantes de son territoire : de la population agricole ciacuits de
distribution et de consommation, a I'aménagement du territoire et a la création d'équipements
mobilisant autour d'un projet fédérateur de santé publique des acteurs locaux trés divers
agriculteurs aux professionnels de I'éducatiom gassant par des professionnels de la santé,
social et des sports.

Développant une politique du sport et des activités physiques qui peut concerner une trés g
partie de sa population, tous ages confondus et répondre, ainsi au deuxiéme voletielsde PNNS
2, seul moyen de lutter contre la sédentarité.

Le projet Villes actives du PNNS est placé par délégation de Mr Michel DELEBARRE, Ancier
RQOUGIGY 5SLJziS al ANB RS 5dzy{SNJdzSs t NBaARS
aNJ CN}yoe2ia [L.9wX ! R22AylG RStS3dzS t 1 t
politique municipale de Prévention et de Santé ainsi que dans le cadre de la dém
intercommunale du Programme Territorial de Santé.

La conception et Isuivi du programme local sont intégrés dans la démarche du plan local de
des Villexc{ I y i1 S Rdsnt Philigpa Nlartin est le coordinateu§ & +t OS G A (O NX
travail collégial entre la Maison de Promotion de la Santé et les Dirsctraunicipales de la Ville d
Dunkerque.

5SLJzAad HnncX [ QI OGSEASNI {FydS xAffS RS 5dzy]
le suivi technique ainsi que son évaluation.

[ QFrYAYIFGA2y RS fI  / KINIS 5dzy{ SNJj dedtre £l&nfentsS
fondamentaux :

tF NIAN RS t @848 SdINSG LIN2 OKS Rdz Lzt A0 Si
compétences des habitants et des acteurs locaux.

{ QSY i SYRNB & dzNPout PartagetINdey ddifurelScdmmune et agir de mamie
intersectorielle.

Créer ensembler t 2dzNJ O2y FSNBNJ FdzE OAG2eSya ¢S v
favoriser pour chaque action une démarche partenariale et participative.

Evaluer: Partager les évaluations, pour se situer et toujours tendaealiorer les dispositifs.
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Etat des lieux OBESITE

Région OMS Europe

1 Multipliée par 3 depuis 1980

1 Augmentation a un rythme préoccupant
1 2a8% des dépenses de santé

I de 10 a 13% des déces selon les régio

Région NordPas de Calais

Prévalence de Uinsuffisance et de la surcharge pondérales
chez les jeunes (résultats standardisés par dge, en pourcentages)

1 2 1 2
Ensemble 2005 6,8 6,5 13,1 10,5
Gargons T4 6,2 T 11;5 7
Filles 6,1 6,7 12,3 9,9
Ensemble 2000 8,0 73 10,7 9,1
Garcons 7,6 69  m8 10
Filles 85 7,6 9,4 7,5

1= Nord-Pas-de-Calais 2 = France métropolitaine
Source : Barométre santé 2000 et 2005, DRASS NPdC, CFES et INPES
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DE DECEMBRE 2004 ANJR006 : STRUCTURAMN DES RESEAL

[ QLYY SS Hnnp | LISN¥YiAia RQARSYUGAFASNI £ Sa RS
2SdzySaasS Si RS t Q9RdzOl (i A 2¥intégreé lldddErhaicB Une gizékin
RQ2LISNI GSdzNBE SGFASYyd NBLISNBa&®

¢CNRPA& | OGSdzNBE LIKINBa asS az2yd RsS3aF3ISa Y [
5dzy 1 SNIjdz8 4QS8ad0 NBOSES OFGlfeaaddNI RSa RSY!
NEBf SIS siGNB S O2NNBalLRyRIFydG Lldz2N £Sa |0
0Fraaz20Al A2y RS 3SadtdAiz2y RSa wmMo alAiazya |
correspondant des actions de proximité

Deux acteurs ont été repérés comméd az2dziASya t fI RSYI NOKS

RS 5dzy{SNJjdzSs tF /FA&a&aS t NAYFANB RQ! addzNty

Deux associations de santé locales ont été repérées comme opérateurs : Le @idbNSanté du
Littoral qui organise le parcouRdz / dzdzNJ S fQl aa20Al0GA2Y RS
2NHIFIyAaS €S RSLAaGFr3IS RS RAIFIGSGS RS GeLXs +w
G§SOKYAOASYa YdzyAOALNl dzE 2FFNI A G dzy S 3 Nbblic deS
Dunkerque :

-[S /7 v { SG tSa LlzmftAda aSyA2NERX L}RdzNJ £ S |
repas a domicile

-[ I 5ANBOGAZ2Y RSa {L2NIia RS fI =+*AfftS RS 5
physique pour tous et du 8pt Pass

-[ I 5ANBOGAZ2Y RS Q! YSyIFrasSYySyid ! NbFAYy RS f
OeldflofSa SiG RQFYSYIF3ISYSyld RQIFANBA RS f 24
-[ Q! YADBSNBAGS Rdz [AGG2NrXE SdG RS tF /803S RQ

Vingt huit acteurs étaientidefffiA S& | dz RSodzi RS Q! yySS wWnnc
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LA PROXIMITE COMMEIRT DE CROISEMENESIACTEUR

Rencontre avec Isabelle LAMP
Directrice- Direction de la Solidarité Ville de Dunkerque.

[ I 5ANBOGAZ2Y RS I {2f ARl NAmaglat Scxiel yubinsRt@azyato
AYLRNIFYGS &adzNJ £ S&a ljdzSadAazya RS {2f ARFNAXIQ
délégations municipales confiées a des adjoints ou conseillers municipaux puis par la créa
novembre 2008 de cé&t direction.

[ S odzi Said RS NBYRNB fAarofS SiG RSOSt 2LIJIS
thématiques : handicap, discrimination, insertion sociale et professionnelle, logement social,
a20A1tS SG &l yi Sdnt pub fes dirddtioris 2myldicipaies) letLksldpar@nair
extérieurs.

[ 5ANBOGAZ2Y Said Sy O2dz2NE RQ2NHIYyAAl GA2Yy ®
fS GSNNAG2ANB Rdzy1SNljdzzAasz Af 02y OnuSebien ded
population.

I/ 2YYSYy (Gl LINBYRNB Sy O02YLIiS I OKINIS a5dzyq ¢

Vous aurez noté que la santé est une de mes thématiques de travail. Dans les futures actior
Direction de la Solidarité, jeveiNde A £ Ay G SINBNI £t Sa NBO2YYLIl yF
LI adsS 2QFA YAa Sy dzdzNBsI f2NAR RS YI LINBOS
R2YFAYyS® WQFA 06ASYy 0O02yaOAaASyOS 1jdzS tSa NBO;
R2AOSY (G FdzaaA LI aasSNI LI NI RS I aSyaAroirfaira
le festif, le ludique, la participation des habitants. Cette thématique touche directement le
jdz2 0ARASYYS S S LRdz2ANI RQlFOKI G4 RS I Lk

Avezvous déja des idées et des perspectives ?

l SO tSa Sfdza S fQSljdzA LIS RS I 5ANBOGAZY
j dzQAf O2y@PASYRNI RS YSUGUGNB Sy dzdzgNBE S LI «
une meileure compréhension de ces enjeux pour les habitants et les techniciens. Je c«
RSOSt 2LILISNI I SO f QFARS RS YSa O2ftftFo2NXGS
Direction pour correspondre aux différentes réalités des quartiers de Duokerffous aurez
O2YLINR & 1jdzS fSa RAFFSNByida FESa RS (NI Gl A
inégalités au profit de la population.
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SENOURRIRDESRESEA b! ¢ Lhb! |TS

Rencontre aveGilles \GNAUD
Président d'Interfel

[ yIFGdz2NS SiG £S NxtS RULb¢e¢OwC9[ Si RQ!t wL

Lbe¢OwC9[ Said fQLYGISNIINRFSaaAz2zy RSa T NHzilai,z
représentant de maniére paritaire les colléges des organisations professionnelles de la proc
et de la distribution de fruits et légumes frais. Elle est reconnue comme seule interprofe
nationale de ce secteur par les pouvoirs publics.

Sonroble est de:

- +SAfESNI FdzE O2yRAGAZY A fS3ILESa Si NBIAf
- Connaitre les marchés
- Promouvoir les fruits et Iégumes frais et les métiers

/| NBSS Sy mMopymI !'twLCO9[ Said t Q! 3Sy Ot et LaZuinks.
9ftS | LIRdzNJ YAaaAz2zy RQFYAYSNI RSa N»aSsSl dzE
pouvoir de prescription (chercheurs, experts, et&)i RS O2y RdzANB RSa
les enjeux de santé publique dont reléve la cansmation de Fruits et Légumes.

“semaine

'; A B
1 attitude)

La Semaine frd K QF G A G dzR S

[ FyO0OSS Sy wnnp t tUAYAOGALFGADBS RQLb¢OWCO]
ensemble d'actions locales et nationales visant a sensibiliser I'opinion sur la nécess
consommerdavantage de fruits et légumes. Mettant I'accent sur le plaisir et la convivialité,
permet aux consommateurs de mieux connaitre les produits de saison a travers de mu
animations festives.

Relais locaux incontournables, les collectivités teriles sont a l'initiative de plusieurs milliel

d'actions. En 2008, 175 municipalités ont ainsi décliné des actions dans le cadre de la s
fraich'attitude. La ville de Dunkerque développe ainsi chaque année des animations dans le

de cette semme.
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La création de la Charte et du groupe des Collectivités Pilotes Fruits, légumes et société

{QAYaONARGIYyG RlIya tF O2yGAydzidS RSa RAA&L
et APRIFEL meénent depuis leur création de nombreuse®nactafin de sensibiliser le
consommateurs aux bienfaits des fruits et légumes frais. En PD@Barte fruits légumes el
sociétél SGS fFyOSSs FFAY RS Y20AfAaSNI fSa
responsabilité, pour une alimentatiot fd2 N> 6t S t €1 alyds Sid
RSOSt 2LIISYSYy (i RdzN} o6t Se® ! dz RSttt RSa& FaLSoi
les élus autour des autres enjeux sociétaux majeurs que représentent les fruits et lég
commelaplBA SN GA2y RS f QSYLX 2A Sy YAt ASdz N
la biodiversité.

' TAY RS LI aaSNJ RS ftQAyidSyidAazy t € QF OlGAz2y
initiatives menées par des collectivités engagées darssaidions originales et pérennes pol
FIL@2NRASNI £ O2yaz2yYYlLaAaAz2y RS FNHzAGa Si f
collectivités, appeléesollectivités pilotes fruits [égumes et soci@éinsi été crée

[ Q202SOGAT Sail efpobess da MBe@S place dé @$piajeR, 3 lel suivi et
Gt 2NRaFGA2YyE OKIFIljdzS O2tf SOGADBAGS RSaANSB
décliner sur son territoire.

La ville de Dunkerque, Collectivité Pilote et signataire de la @h&ruits, légumes et société

Depuis plusieurs années, la ville de Dunkerque, INTERFEL et APRIFEL ont engagé un p
quiaaboutt f 2NE RS f QSRAAY Y TN OKQIS( i xGhaizl BuKs,
légumes et sociétginsi qzQt f Q2 FFAOALI f A &l VilkePite RS 5dzy 1 S

Les actions initiées par la ville de Dunkergue visent ainsi a promouvoir la consommation de
St fS3dzySa SiG aQAyaONR@Syd RlEya ftF [/ KIFNI

R QTERFEL sur la région Néxasde/ | £ F A&a> Sad AYLX AljdzSS RI

jdzl f AGFGAT RS& | OGSdzNE Rdz NB&aSFdz Ydzy A OA LI
de publics spécifiques.

Retour sur les étapes de la collaboration eatiINTERFEL/APRIFEL et la ville de Dunkerque

- Novembre 2007 participation de Johanna Bédouard au Forur@ap sur la Sant&
Il OO0dzSAf RSa OflaasSa S0 Rdz AN} YR Llzof A
[égumes frais

- Décembre 2007 intégration par M. Liber du Club Fruits, Iégumes et Société. Ce club
a rassembler les élus sensibilisés a la cause des fruits et légumes frais

- Hiver 2008y @I f2NAal GA2y RS f QSELISNASgabd&v,
0 NR YS &G NR St mbie Hes Fadeinéntaires ét de$ éfus [Bcaux

- Mai 2008: participation de Philippe Martin a la Table Rond&k&ke des acteurs
GSNNAG2NRF dzE LI2dzNJ LINRY2dz82A NI | © dayfisile
cadre du ¥ Sommet International des Frui8i RS& [ S3dzyrSa 022
I LINAFSEkKLYGSNFSE Sié Lcl+!'s | @SO &S a
9dzNRB LISSY Y S Rdz a Aeeirdala gebhB, deRvniflioQ I 3 NRA Odzt 1
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Rencontre ave&Guy GEOFFRO
Député Maire de Combka-Ville
Président des Ecomaire!

Pouvezd2 dza y2dza LI NI SNJ RS ?Ql 3a20AlGA2Yy RSa
Les EcoMaires féderert agissent pour et avec pres 4800 communes ou EPCI dont les é
2yl OK2AAA RQAYAONANB>E RIya Sdz2NJ LRt AGA
RdzN} 6fS O2YYS LINA2NAGEFANB® [Sa alANBa ¥
regrowpés en 1989 pour afficher, eehors de tout clivage partisan, leur volonté de plac
f QSYGANRYYSYSyd Fdz OdzdzNJ RS  SdNpressedtalerg Que
f QSOKSt 2y 20! ¢ Sald dzy YIFAftft2y SaaiStgusleS
a2YYSia adzaNJ f QSYGBANRYYSYSyild 2y (-LISYaABEN)Qf
largement imposé depuis, et des expériences trés pertinentes ont émergé concrétement.
I'LINBA Mp | $§a ROPOUAKB A SAXNP T AL kB REAR D Hzdzy | §
sur les problématiques environnementales et de développement durable. De précursel
GSNXYS LREAGAIdzZSSE YSUGK2R2ft23AdzSz €S NBasSl
du territoire et les enjeux natimaux. Parmi ses activités « quotidiennes -» échanges
RQSELISNASYyOSas vYdzidzZ t A&l GAz2y RSé&t @D2araxsd
rapidement mis en place diverses actions de valorisation des initiatives locales. Ainsi,
développé des Commnimns thématiques, réels " laboratoires " aux réflexions innovantes sur
themes reconnus comme clefs. Autour de ces élus des partenaires essentiels participe
réflexions qui s'accompagnent d'études et de tests sur des communes pilotes.

|
Mowv’eat |

Les Eco Maires

Pourquoi une opération @ 2 dz@ @ 3 Quélle est la pilosophie de cette semaine?
Premiérement, nous voulons prévenjr.Sa LRt A0GAljdzSa RS LINB@GSyYy
LI2NIISSa LI N £fSa 02YYdzySa SiG NBO2y yhurd doit &tig
RSOSt21LJJS RIya fSa LRtAGAIdzSa 20Kt Sa RS
9y STTFTSGxX ara fQAYFRFILIWGFGAZ2Y RSa | LI NI A
générale étre considérée comme la cause daedes maladies les plus répandues en Fral
60 yOSNEX YItFrRASA OFNRA2@I a0dz + ANBazI 20
existe un lien de causalit® y 3 dzZA 1 S y2dza a2 dzZKlI Ad2ya 5SY
culture commune, mutaliser les expériences, trouver une aide technique opérationne
construire de nouvelles pratiques grace a un fonctionnement en réseau ouvert aussi bie
O2YYdzySa AYyAUGASSaA jdzS RSodzil yiSa LISNN¥YSGI
démuli AL ASNJ £ S T2y O0GA2yySYSyid RS OS NBaSHd
et déja engagés dans cette semaine et une action de parrainage entre collectivités est co
pour obtenir un effet boule de neige.
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Enfin influencer, en pécipant a la semaine les collectivités offrent une visibilité nationale
démarches en matiere de nutrition qui permet de se faire entendre et de porter des ac
O2ft SOGAGSad t2dzNJ | a4S02yRS SRAGAZY

O 2 Y'Y dzya&eéssibilité des publics précaires aux fruits et légumes et & l'activité physique c
besoins repérés sont immenses.

Pouvezvous nous parler de la démarche de la Ville de DunkerQue

Dunkerque est une des Villes fondatrice de la manifestation #epu HnnT ® [ QF O
novembre 2008 avec la participation du Docteur Martine Dumont responsable a la DRAS:
tra RS /FfFA& Rdz tbb{X I LISNX¥A& RQ2dz@NR NJ
en difficultés sur l'accessibilitR S € QFt AYSy Gl A2y SiG RS Qb
LISNXYSG RS FFANB O2y@SNHSNJ RIFIya fQSaLl O0S L
de la collectivité.

La démarche de Dunkerque est originale car elle questionne les pmiests et les bénévole:
des associations caritatives ainsi que les publics concernés pour trouver des solutions |
adéquates aux transformations des pratiques. Les résultats de cette enquéte serviro
propositions pour les stratégies locales dealda A 42y RS t NBY2{iA2y R
Santé Ville de Dunkerque.

Les résultats de I'enquéte de Dunkerque :

[ 2VOSNYIyid t£S RS@OSt21LII5YSyid RS QI OGADBAGS
-aAasS Sy LXIFOS RQdzy |YSylF3aSYSyid dzZNBIFAY LIN]
Pro et bénévoles : 43 Population ZUS : 55,6 %

- Elargissement des ouvertures de salles de sports

Pro et bénévoles : 26% Population ZUS 11,2 %

5SSt 21LIISNI RSa LIyySlkdzE AyOAidlrdATa RIya
Pro et bénévoles : 13% Population ZUS 222 %

- Aide a la subvention des associations sportives citoyennes

Pro et bénévoles : 13% Population ZUS 33,3 %

- Animations pour des événements festifs et sportifs

Pro et bénévoles : 8,8 % Population ZUS 11,2 %

ConcernantlaccessiA f AGS RS QI fAYSYllFGA2Yy LJ2dzNJ f Sz
-CFOAEAGSNI £ QFLIINR GAaAA2YYSYSyd RSa & (pNdse(
laitiers, poissons
Pro et bénévoles : 47,8 % Population ZUS 66,4 %
-Mise en place de jardins ma@K SNB O2 YY dzy I dzE | &S @éfeSarisés dz L
Pro et bénévoles : 34,7 %  Population ZUS 22,1%
5SSt 2LIISYSYl RQIFIGSEASNR LI FA&AANRK RSO2dz
Pro et bénévoles : 17,3 %  Population 11,2%
-{2dzASy Y G SNMRA20ZNIDYSHEY EAAENIA ySHya aMd@htaires  NHzO
Pro et bénévoles : 17,3 % Population 11,5 %
-aAaS b RAaALRaAGAZY RS ai20ngNIISa BHio RS B2
alimentaires)
Pro et bénévoles: 13 % Population 44,44
C2NXIGA2y RS& 06SyS@2tsda RS tQFARS FEAYSY
Pro et bénévoles: 11,2 %  Population 4,3 %
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Rencontre ave®/alérie LEVY JURII
Adjointe au Mairet NBaARSY (S Rdz wSaSlt dz RGWncy

La nécessité de mettre en place des politiques nutritionneltdentaristes est apparue, au coui
RS O0Sa4 RSNYyASNBa FyysSaz O02YYS dzyS LINA2
industrialisés. En ce début de®?ia A 8§ Ot S f QK2YYS 200ARSYy il ¢
a un environnement nutritionneltesocial nouveau, caractérisé par la surabondance aliment
et la réduction de sa dépense énétmgjue.

{I alyds Sad Sy 2Sdzz Glyd Af Sald ONI A |jdz
des maladies les plus répandues que sont les calicer§ Sa Y I f I RA S Ol NR
fQ2a0S2LR2NRaSO

QX

wSaidS jdzQAYyiSNBSYAN) Rlya £S R2YFAYyS RS ¢
complexe. 5 QF 6 2 NRX LJ NOS 1jdzS§ O2yaiNHAGa Rs§a
développement pgchoaffectif, nos comportements alimentaires (choix des aliments, p
alimentaire, échanges) reposent sur des habitudes familiales, sociales et culturelles prégr
Lfta F2yid LINIGAS AyiESaNIyaS RS y2iNBereithp&
conséquent difficilement modifiables.

! O0S Oz2yailiazr aQlez2dziS ¢S FFAG 1ljdzS € QF f A
environnementux, sociaux et économiques. Cette caractéristique fait que pour étre efficac
permettre une évolution significative de la situation, les stratégies a adopter dans le don
nutritionnel et les actions a mener au plus prés des populations doivent étre a la mesu
probleme: globales, multpartenariales et participatives.

Parcequeles¥ilSa ljdzA O2Y LI aSyid y20NB3 wSaSl dz CNJ
fQIrtAYSYidlrdAzy O02YYS dzy RSUSN¥YAYylIyd RS
Yy2YOoONBdzaSa |yysSSa RS& SELISNASyOSa Ayyz2dl
teNNA G2ANBa SiG €Sa LINAYyOALISa RS fF [/ KIFNIGS
LINBYASNBa O2fftSOGABAGSAE GSNNAG2NRIESa t &
La ville de Dunkerque est a ce titre un exemple a suivre. "Villeeadti PNNS" depuis l'origine
elle déploie une politique volontariste dans d®maine de la nutrition et de la promotion d
l'activité physique erdirection de tous les publics notamment les plus fragilisés, fragilisés
I'age, le handicap ou les diffités socialesTraduisant avec conviction le concept " Ville sant
Dunkerque s'appuieyour agir, sur I'ensemble de ses compétences, de ses équipements et d
urbanisme. Elle joue de la force de ses quartiers, de la vitalité dactears institutionels et
associatifs et des ressources de ses habitamsntrant, s'il en est encore besoin, les valet
d'humanisme et desolidarité des "gens du Nord".
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ENFANTS ET ADC

Rencontre aveénne Sophie BENOI
Directrice-5 A NSOl A2y RS fum8sg
Ville de Dunkerque

Pouvezd2 dza y 2dza LI NI SNJ RS fI 5ANBOGAZ2Y RS f¢

La Direction est composée de 300 agents en charge de travailler en lien étroit avec les
enfants et jeunes de la Ville. Elle est composée derguservices, la Politique éducative,
Jeunesse, la Restauration Scolaire et la Logistique. Nous portons deux manifestations loc
Festival de la petite enfance, et Atout Jeunes. Nous agissons en priorité en direction des 35
maternelles et 2&coles élémentaires de Dunkerque.

Notre projet de service compte deux axes prioritaires, le développement durable et la <
5QFAftfSdNRERE I alAiazy RS tQIYOPBANRYYySYSyi
1992, cet affichage en faveur déwkloppement durable est un choix politique de la collectivi
[ QFES RS t1 alyidsS Said GNI@FrAaAttS Sy Ozttt
nous appuyons sur le savoir faire spécifique de ces associations, pour pouvoir le diffu:
radSNB RS y2a | OlAzya adzaNJ £t QSyaSyoftS RS 1

Depuis plusieurs années nous travaillons pour améliorer les criteres de qualité de vie des ¢
et des jeunes. Pour donner corps a notre démarche, nous associons systématiquem
communauté éducativeie f QSyaSyofS RS& F3ISyida RS f1I
O2YYdzyaz ftF alAidazy RS fQ9RdzOIGA2Yy Sad dz
b2dza NBOKSNDK2ya fIF O2KSNByOS RSa yvYSaala:
L2 dzNJ ljdzS € Sa SyFlyida aQSLIl y2dziaaSyd RIya

/'S GNI¥ @F Af AQ2NHIYyA&S LI N RSa NBdzyA2ya ¢S
Municipal Enfants, les Relais Jeunes, le Programme Jeunesseiti@réeles Comités de Parent
RQSt NG atitisan® tous les canaux formels et participatifs pour transmettre notre politi
éducative. Je m'apercois que le périmétre communal est particulierement adapté pour inte
au plus prés des habitants etes écoliers. Dans le méme ordre d'idée, nous portons d
manifestations locales pour le grand public: le Festival de la petite Enfance et Atout Jeunes.
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Pouvezvous nous décrire votre politique éducative favorable au développement durable en |
I SO ftQlFtAYSYyidlidA2YyK

Depuid jdzSfljdzSa FyysSSa RIEya y2a LINRPINFYYSax
famille est récurrente.

Par exemple, nous sommes fiers des résultats obtenus avec la Restauration scolaire car le
de qualité des pauses meéridiennes esdestaurants dépasse largement les cadres réglemente
sur I'encadrement, les activités proposées aux enfants et sur les repas "bio".

Ce secteur est souvent a I'avant garde des approches croisées en matiere d'éducation, par e
des fonds CUCS perttrent I'achat dematériel pédagogique et sportdu profit des enfants des
quartiers sensibles.

Depuis trois années, nous développons un partenariat avec la CPAM pour offrir des fruits Ic
récréations dans les Zones Urbaines Sensibles de Dunk&egeuhaite voir étendre ce disposii
en concertation avec les Inspections Académiques locales pour les prochaines années scola
conscience que les fruits sont souvent absents des godters. La Direction de I'Enfance e
WSdzy SaasS Y SluneNdémahe valdaddre pour accompagner les futures distributi
avec une communication adaptée en direction des parents d'éleves.

Le développement durable est la ligne conductrice de nos actions et nous valorisons les mc
déplacements doux. Néu Ay G SaNRya S tftly RS 5SLX I OSY
C'est a dire que l'accés a de nombreuses écoles n'est plus possible en voiture, nous souhait
apparaitre le développement des "pédibus" et un usage plus marqué des transpartsnmun.

Autre point, nous développons un projet de lutte contre I'obésité dans le cadre du Contr:
Réussite Educative pour les deux colléges de Dunkerque en Zones Urbaines Sensibles. Le
départ de cette action est une surcharge pondéraleamgmentation repérée par la médecin
scolaire en collége. Cette action permet de suivre 31 jeunes par une diététicienne.
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Pouvez@2 dza y2dza LI NI SNJ RSa C2yRa RQLYydSNBSy

Nous avons lancé un nouveau dispositif en partenariat avec I'Education Nationale, les Mais
Quartiers et la communauté éducative aens large. Une aide financiére sera accordée pour
projets des écoles qui traiteront de cette thématique. Nous souhaitons voir développer
porteurs de projets avec de nouvelles idées et une exigence dans le développement de
actions. En 2009y 2 dza | OO2NRSNRya dzy LINAE RS f QA
démarches engagées dans les quartiers.

b2dza a2YYSa FGGSYydAFTa &dz2NJ £ S LI NISYyIl NRIF @
construire avec la Direction de I'Enfance et & Jeunesse et I'ensemble des partenaires
proximité. Nous recherchons le développement de projet "globaux".

Comment se concrétise le travail des agents de premiére ligne sur la santé et plus précisé
sur la nutrition?

Nous misons sur la pfessionnalisation des agents. Nous développons des postes d'anima
pour les temps périscolaires. Nous souhaitons que certains animateurs puissent dévelopy
ALISOAltAaAlFGAZ2Ya O2YYS S OANJdzSZI I risAPDr
la nutrition, nous avons formé 30 agents du périscolaire et de la pause méridiennes a
Maison de Promotion de la Santé. Ces formations animées par INTERPRILFEL donne |
possibilité aux agents de mettre en place une vingtaine de matens avec les enfants et e
impliquant les familles dans les établissements scolaires de la Ville.

Ce développement de miciorojets accompagne l'action du personnel du service de la Politi
Educative. Chaque quartier de Dunkerque dispose d'un agrercharge du projet éducatif de |
municipalité en lien avec I'Education Nationale et les acteurs du quartier. Ce travail de m:
du territoire permet d'identifier et d'étre réactif sur les besoins des différents projets d'écc
L'idée d'agir dansalproximité est un leitmotiv pour tout le personnel de la Direction.
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Rencontre ave&arine TOP
Infirmiere Scolaire BseauAmbition RéussiteLucie Aubrae Dunkerque

Infirmiere au college Lucie Aubrac, établissement ambition réussite récemment reconstrt
OdzdzNJ Rdz ljdzt NOASNJ Rdz . FyO @SNIx 2SS YU200dz
Jules Ferry, Paul Meurisse et Lucien Maillart.

Ces établissementsavaillant en réseau avec les maternelles, nous avons créé une commi
sport/santé qui réfléchit, a partir des constats, aux actions a entreprendre ensemble. Tout
écoles sont alors représentées (enseignants, coordonateur et conseiller pédagatgq
l'inspecteur).

Les axes sont déterminés dans la durée pour des enfants de 3 a 16 ans. Environ 1000 élé
concernés.Un groupe de parents réfléchit en parallele également et créent ou participent
actions.Les décisions sont prises en concedatavec les partenaires lors des CESC et votée
Conseil d'administration ou Conseil d'école.

Mon r6le est d'animer ces réunions, d'organiser les actions, de favoriser le lien, de réui
parents.

L'obésité étant un probléme de santé publique natibrinest aggravé par des condit®socio
économiques et culturelles difficiles, une réalité vécue sur notre secteur de recrutemer
constat poseé il y a environ 7 ans, l'alimentation est devenu notre axe de réflexion et d'
principal en matiére d santé en lien avec les objectifs du PNNS.

Aujourd'hui, nous travaillons la prévention par I'éducation des éléves, en classe, en indi
pour les éléves en surcharge pondérale ou obéses, avec leur famille.

En classe :
Un theme est retenu par annésolaire (groupe d'aliment et repas)
Des temps d'animation sont proposés tout au long de I'année en collaboration avec les pare
maison de promotion santé et les maisons de quartier (padjeuner, déjeuners, dégustations
rencontres sportives avepiquey A lj dzS 2dz O2f f F A2y > 22dz2NYy S!
marathéléton, ...). lls constituent une base de travail reprise en classe.
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En individuel ;

Les éléeves en surcharge pondérale ou obéses sont dépistés lors des visites médicales d'ac
au CP, lors des suivis infirmiers en école primaire ou dageokt lors des bilans infirmiers e
6eme.

Les parents sont prévenus et je leur propose un accompagnement par une diététicien
colléege + (pour les collégiens uniqguement), par une seesthéticienne(4 X3 heures dans
l'année, 1lleure d'activité physque adaptée par semaine, 3 ateliers des saveurs et 3 rencor
parents).

S'ils donnent leur accord, les collégiens étant plus autonomes que les primaires, no
rencontrons seuls ou avec leurs parents.

La coordination se fait par le support d'un liviau chacun écrit son engagement et |'éléve, |
objectifs qu'is se fixent au fil du temps.

Les résultats sont positifs tout d'abord au niveau de l'estineidmémeset dans les relations
avec les autres puis au niveau du poids.

Le financement est assupar le dispositif de réussite éducative de la Ville de Dunkerque ¢
GRSP (groupement régional de santé publique).

Les limites : souffrance psychologique importante liée a l'obésité de l'enfant et ou sa fa
manque d'intérét de la famille pour de nibreuses raisons (préoccupations, instabilité socie
représentation positive de la surcharge pondérale,...).

L'objectif est de poursuivre ce travail dans la durée sur tout le territoire pour modifier
représentations, montrer l'intérét positif de Edon et de le faire évoluer en fonction des besoir
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EDUCATION GRAND PUB
Rencontre avete Docteur Henri DELBECQL

LA FEDERATION FRANCAISE DE CARDIGNSGIE BORPAS DE CALAIS ( F.F.C.)
L'Association de Cardiologie du Nord Pas de Calais adhére a la FFC depuis 1973 et a ses
Elle participe a ses activités, en relais loégional. Il est présidé par le Professeur Salem Kace
CHRU de Lille.

Ses objectifs:

Prévention des maladies cardigasculairegpar réduction des principaux facteurs de risquekes’
bourreaux duO dzdzMbtamment I'hypertension artérielle, le tabagisme, les hyperchostérolém
appelées dyslipidémies, le diabete sucrétgee 1l lié souvent a I'excédent pondér@les facteurs
de risques, surtout s'ils sont conjugués, favorisent la survenue brutale "d'accidents "cardiagu
cérébraux, voire de mort subite, 50.000 par dis. peuvent étre prévenus par l'information, |
formation et le dépistage précoce. Cette prévention grace a des changements comporteme
simples tels que le sevrage tabagique est la pldgcagfe puisqu'on assiste depuis plusiet
dizaines @années a une diminution des accidents et de la mortaliténpaladies cardievasculaires
chaque année dans les pays occidentdtoutefois cette amélioration reste trés insuffisante da
le Nord Pas de Calais par rapport aux autres régions.

Rééducation cardiaqueou prévention secondaire, aprés un accident cardiaque en post
opératoire Elle vise a prévenir la récidive, a dédramatiser la situation, a réduire les factet
risques et a permettre le retour rapide a une vie familiale et socioprofessionnelle normales
doit étre poursuivie toute la vie.

Sensibilsation du public a une activité physique et ou sportive réguliere. Elle e@frigihe des
Parcours du dzdaiéés en 1975 a Lille et a Cambrai puis adopté par la FFC et étendu a tc
France en 1977.Les Parcours Huzdzdiht des manifestations physiga non compétitives,
ouvertes a tous, gratuitegyrganisées chaque année, au printemps, de préférence dans des
naturels, en vue @hciter chacun a une activité physique et ou sportive quotidienne pour prév
I@excédent pondéral, le stress, le tabagisme... |l véhicule une image positive de santé
contribué a la prise de conscience individuelle et collective de lutter contegdantarité, les
erreurs nutritionnelles, le tabagisme et plus globalement de convaincre chacun et ct
responsable de santé@ihvestir dans des pratiques de préventidBrace a un Comité Région
d'Organisation, il mobilise 80 & 110.000 personnes okagnnée au plus prés des populatiol
urbaines comme en milieu rural. Il est organisé g@s comités locaux, fédérant les municipalité
des Associations, des enseignants, les ClubzdeiN$anté, des bénévoles, avec le soutien de
FFC, des Ministéreseda Jeunesse et des Sports et de I'Education Nationale, des collect
territoriales, duComité Régional Ii§mpique et Sportif et d'autres partenaires.
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Né dans le Nord, les Parcours/dulzddbids le Nord Pas de Calais forment un enderahique en
France puisqiis étaient au nombre de 524 manifestations en 20@daque année plus
nombreux, sur un total de 1100 Parcours dans la Frantiére y compris les DONIOM.Depuis

les années 90| est dédié plus particulierement aux écoliers phimaire, a partir des premiéres
expériences de Parcours des scolaires, créés a Ptitthe, a linitiative de conseiller
pédagogiques. Cette mission éducative auprés des jeunes a été étendue a l'ensemk
Parcours du dzdzNJ

Il dagit bien en effet @ne manifestation pédagogique quidresse a tous et ce, dés le plus jeu
age sous le slogah:L'activité physique réguliére est un bienfait de santé pour tdiegirochain

rendezvous aura lieu les 23, 24 et 25 Avril 2010.

Apprentissagedu publc aux gestes qui sauvent lors d'un arrét cardiaque, pdiffasion des
campagnes nationales en vue de sauver 40% de vies humaines au lieu de 3 a 4% actuellen
Elle fait I'objet de la prochaine Semaine/dwzdgbise déroulera du 21 au 27 Septembre.

Prévention du tabagismele concours national deJamais la premiére cigaretteinvite les
jeunes a imaginer un scénario pour un clip vidéo sur ce theme.

Les consultations d'aides aux fumeurs, encore trop rares et mal connues dans la région, sot
pourtart trés efficaces, permettant a de nombreux fumeurs motivés de sortir de leur
dépendancell y a 11,8 millions de fumeurs en France et 70.00@sléanuels pour la plupart
évitables dont un tiers g@r maladies cardivasculaires.

Aides a la Recherchbpurses et création de laFondation Nationalé dzd&&dherchetréée
réecemment entre la FFC et la Société Francaise de Cardiologie

La FFC est une Association loi 1901, reconnue d'utilité publique. Elle est autorisée a rece\
dons et des legs.

L'Associatin bénéficie d'aides du Conseil Régional dans le cadre du PRSP, du Minister
Santé de la Jeunesse des Sports et de la Vie Associative, de la Mutualité Francaise et du
du Comité Régional Olympique et Sportif

www.fedecardio.com
Le Club COEUR et SANTE de Dunkerque a été créé en 1976, I'un des tout premiers de
parmi les 29 Clubs de la région
Il a lancé les premiers Parcours dudzdeNJ976,des sa création, a Dunkerque et dans la pluj
des commues voisines. CoudekeraiBranche. Gravelines. Gran&wnthe...
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Avec le concours trés actif de la Maison de Promotion de le la Santé de Dunkerque et ¢
Conseillers pédagogiques de ['Educati Nationale, d' étudiants Infirmiers de ['lFSI
d'associations sportives de cyclisme, de roller, de gymnastique, de natation , ceux de rdais
quartiers, de mairies de quartiedu Service des Sports, du réseau Prévalgattuges, de la
municipalité et d'autres partenaires, le Parcours/dalzdaNDunkerque en 2009 a fait se boug
1750 enfants du primaire, grace a des jeux prévus par des animateurs sportifs de la v
Dunkerque et du Service des Spodsec @ide de lars professeurs des écoles des parents
d@léves .Des centaines de familles et des handicapés ont effectué une randonnée a tra
ville a Petite Synthe. Wnautre partie a rejointa Maison pour Tous de Leffrinckoucke depuis
Mairie de Dunkerque Suou effectué un circuit autour du Fort des DunBes ateliers sur le
golt de l'eau, des fruits et légumes ont été créésumpdes enfants au Fort Louide
CoudekerqueBranche et au Stade de Flandres, des séances de step, et des démonstratic
la CroixRouge et une infirmiérele coll@ge, de massages cardiaques en cas d'arrét circulat
par fibrillation ventriculaire.

Des stands de santé étaient a la disposition du public soit dans la salle polyvaler
Leffinckoucke soit au Fort LouidJn match defoot a opposé @quipe municipale de
CoudekerqueBranche a des sapeurgompiers avec le score trés honorable dd.&t la toute
y2dz@StfS | aa20Kaid 2RE @SSy RYNE o0f Sdza dest:
investie dans le Parcours du dzdalJcompte poursuivre dans@nnée avec de nouveau
candidats.

Au final, pendant 3jourd, S RSF¥A RS I &l y imur Bis a m&bilise ek
dizaines de bénévoles, de professionnel€endeignants, de sportifs et @ us de cing
municipalités- Dunkerque, les deux Coudekerque, Leffrinckoucke et ®aihtréunis dans une
coopération conviviale avec une participation de prés de 2500 personnes de milieux soci
de quartiers différents. La diffusion de la culture sportive et derkvgntion santénécessite
déller au devant de ceux qu@nont pas forcément acces.

Cette journée est relayée dans l'année par des formations sur I'alimentation dans les écol
maisons de quartier ainsi que par l'organisation d'activités physiques réguliéres.
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Le Club dZzdeNSanté a contribué a la création de la rééducation cardiagua.fin des années
70, au sein du Centre Hospitalier de Dunkerque. Elle commence a I'hépital peu apres I'ac
puis rapidement a la phase 2 en ambulatoire pendant les premiéres semaines sous surve
médicale. Aprés le retour au domicile du patient, le Club a institué la phase 3, la réadap
cardiaque non médicalisée, d'abord dans les anciens locaux dealla Dewerdt puis
actuellement, a la salle Lamartine, avec le soutien de la municipalité de Dunkerque et du ¢
des Sports.

Les séances de gymnastique adaptée et personnalisée ont lieu toute I'année sauf I'été, le
et jeudi soirs pendant unedure, sous la conduite de Madame Réjane Vallet, monitrice. Plu
70 personnes cardiaques, souvent accompagnées et soutenues par leur conjoint, s
régulierement une gymnastique de maintiedinscription peu onéreuse comporte l'assuran
de la FFC.

Des consultations@ide aux fumeurs ont été instituées au CHD des 1976. Elles se poursi
| dze 2 dztiERsQekcddke devenu officiel de lutte contre toutes les toxicomanies dans le se
dé@ddictologie. Les objectifs du sevrage soiing part de sotenir les motivations et la volonté
du fumeur pour faciliter la rupture avec la dépendance,@lér dans les prescriptions presqt
toujours indispensables soit de substituts nicotiniques, soit de médicaments innovan
efficaces de ces derniéres anmsgeenfin de surveiller et prévenir les symptébmes pénibles
sevrage et les risques de prise de poids par la diététiquéetrcice régulier. Des infirmiére
interviennent a la maternité et les services de Cardiologie, de Pneumologi@QdRi_ILe cluk
participe fidelement et de plus en plus souvent a la plupart des manifestations sportives
prévention, comme "Dunkerque esurvét”, " Cap sur la Santé " et aux campagnes nation:
O02YYS tF bW2da2NYySS a2yRAIFETS {lya ¢lolOb S

Il intervient également, a la demande, en milieu scolaire ou dans l'entreprise sur le tabac
[ S /fdzo [/ dzdzNJ S {IyGS RS 5 dxsshchathd azEardidtodidid
Nord Pas de Calais.

Il a organisé le 25 Avril 2009 la rencontre annuelle des Clubs de la région en présence
Président, de 4 Délégués Régionaux du Nord, du LangtRalessillon, defhquitaine et dedle
de France, d représentant du Délégué National et du Président National, le Professeur Ja
Beaune. Prés de 80 personnes ont ainsi été accueillies dans les sal@stelede Ville par les
adjoints de Monsieur Michel Delebarre, Députdaire, le Docteur Francoikiber, Madame
Joélle Crockey et Monsieur Patrice Vergriete.
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SENIORS

Rencontre ave®ierre SCHRAEI
Directeur du CCAS de Dunkerqt

O OldAz2y Jt26FE8 Rdz /71 {

Dya £S R2YFAYS RS al LRtAGALdzS ISNRyl2f23
fSa O2yRAGAZ2Y A RQdzyS 062yyS ljdz2rt AG6S RS @AS
en établissement. Les besoins exprimés par les senipeuvent étre trés différents perte
RQlI dzi2y2YAS SiG 06Sa2iy RQdzyS IARS t R2YAO
YIFAYGASY £ R2YAOAES Si 0Sa2Ay RQdzy KSoSNH
convivialité. Sur tous ce® K| YLJA RQI OQGAGAGST €S /! { | 3AA
permettent de répondre globalement aux besoins des personnes agées.

Dynamiques alimentation et activité physique

-
~h

Sad | dz22dz2NRQKdzA SOARSY( | diScorditionriéd pAriaSqualité
RS tQFtAYSYyGldA2y® b2da FdiFOK2ya dzy$S |
NBAGH NI GA2Y ljdA O2yadAddsS dzy$s 2 LILJ2 NI dzy A {
NISSaod | dze2 dzNiBeQé&udzirgpose/ ithé pidstatianSdedprenant tous les éléme
ydzZi NAGATFAa ySOSaalANBA +tdz 02y F2yOiArAzyysys
physiologique liée au vieillissement.

5trya S R2YFAYS RS fQFO0AQOYaE SaSKeERA asSygafE
RSa aSkyoda RS 3eavyladAaldsd R2dz08 R2yd f 8
également a travers cette action, de mener un travail de prévention des chutes qui est ess

LJ2 dzNJ Y I A v briglé piis or@tendas mssible.
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Partenariat

Lot RSOSt 2LJJS RS Ydzf GALIX S& LI NILSYy Il N
SYof S eRbrsonnesigérsh ya R

Q.)(\

/
Sy
[ S /[ L/ Rdz [AGG2NI € LIER2NIS LINES //1{Z S
Rdz [ AG3G2NY € O2yaidAaiadzS dzy NBaSlkdz RS LX dza
interviennent en synergie sur le territei. Grace a la constitution de ce réseau, des situations
ONRA&aSa az2yid FyiAOAaALISSa SG tS&a NBLRyasSa | dzE

D(ﬂ>

[
f

[ S GNI@FAf Rdz /[ L/ LISN¥YSG RS FIFI@2NRASNI I

réponses coNR2yy SSa Si 02y OSNIiSSad {dzNJ £S (SNN
communes, il est proposé un véritable accompagnement des personnes agées dans la résolut
LINPOofSYSa tASa t fF LISNIS RQlIdzi2y2YAS |jdzSt

Action a valoris&

[ QI OGA2y YSys$S ldz LINPFAG RS& LISNR2yySa N3

yS 053448 RQIdAYSYGSNE YS LI N¥nd LI NIAOdZ A
AaQAYy@SaiAdG RIya tF YAasS Sy LXIFOS RQSIdzALISY

Ainsh £ A0 NUzOGdzNBE RQlF O0OdzSAt RS 22 dz2NE Y)\éé S
OF LI OAGS £ NBLRYRNB t I F2A48 | dzE o0S&azAy
GKSNIF LISdziiAljdzS RQdzyS &2 OAl federatadﬁmﬂoyhentétde)\rép' I d:
[ NBlIfAalFldGA2Y RQdzyAGSa RS @GAS RSRASSa t

pathologie évolue, vient compléter ce dispositif.
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POPULATIONS PRECAII

Rencontre avete Docteur Martine DUMONT
DRASSNord

Depuis plus de dix ans, leNerd- & RS /I flAa aQSad t1yO0S RIy
partenariale asociant Etat, Collectivités territoriales et Assurahce f | RAS® 50Q
LI NI SylFrANBa 2yid O2yaARSNB fI LINRY2(GA2Y RQ
NBE3dzZ ASNB O2YYS RSa sStsSySyida RS ¢ Lighl Bagh® y
vasculaires et de certains cancers. Puis, lorsque les Programmes Régionaux de Santé (P
2006) ont été relayés par le Plan Régional de Santé Publiqgue (PRSR0O20Q0% QA Y LJ2
RQFa3&a20ASN) 0Sa RSdzE ¥ OO0 SHXN&y RS ARlyy (SSi Yil 2l
O2yONBGAASS LIN fQStlo2NrGA2Y RQdzy @2t Si
«AlimentationActivité physique> a été bati par un groupe de travail -aaimé par la Direction
Régionale des Affaires SanitaietsSociales (DRASS) et la Direction Régionale de la Jeunelese
Sports DRDJS.

>~ A 4 4 A

alAad R8a HwnnmI OSGGS LREAGAINdZSS NBIA2YLFES |
Nutriton{  yiS 6RQIF02NR tbb{ ™M RS H/01MLethamprde qelEi
Sad GNBA OlIaidiSz RS fI LINBY2GA2Y RS fQlFfflA
fSa LISNE2YyySa N3ISSasz Sy LIhaalyd LI N f QSR
f Q20SaAl0S SYNWABGAYd KZ2AINBIINBEA2Y RS n YAff
indicateurs de santé que vous connaissez, le PNNS a doncdewspondantes régionales, Mylai
Cao et moiméme, toutes deux médecins de santé publique a la DRASS.

Trés conscientesles inégalités sociales de santé, nous essayons de travailler en priorité, di
OF RNB RS fIF YAaS Sy dzzoNBE Rdz tbb{ O02YYS R«
puisque ce sont elles qui cumulent les facteurs de risque et les problémésldg G S O
Y2YGUNB y2i0l YYSyld fQSiazR8p! OKPI VSYSBSSEHETACL
asYS &aAx OS |jdzS Q2 yrécaritedhIedodvie en rézfite deNRiDdiaizd tré
diverses, ce sont bien les personnes les pluautées qui, du fait de leurs conditions de vie, ont
plus de difficultés a se nourrir de fagon équilibrée et & avoir une activité physique réguliere. E
messages du PNNS, par exempMangez 5 fruits ou légumes par jour sont peu a peu intégré:
dans les milieux favorisés, ils le sont beaucoup moins dans les milieux défavorisés ou les pe
a2yl adzo YSNHSSA LI N RQlIdziNBa LINBE20OdzLI GAZ2y
OSGGS NBO2YYIlIYyRIFGA2Y Rdz t dr bdurde rep@rd aufritiohnkl e Ae:
fruits et légumes peuvent étre consommeés frais ou surgelés mais aussi en conserves.
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5Qdzy S Floe2y 3ISYSNIfSz tSa NBO2YYIFIYRIFGAZ2Y:E
situation de précarité, en prenant en compte tous les facteurs sécomomiques, culturels e
LJAe OK2f 23AljdzSad QR § (i SNER A ABdoaAnkYllervied, aR $Rtaht toute
stigmatisation. La dimension gdaisir et de convivialité est sans doute encore plus importa
pour ces personnes que pour celles qui bénéficient de meilleures conditions de vie. Ces r
sont rappelées dans un référentiel proposé sur le site de la DRA®®&v.(ord-pasde-

calais.sante.gouv.frubrique santé publiqu¢ OG A2y a RS &l ydS Lz f A
RQIFGStASNERG A2 $QFf AVSYAPAGS LIK&aAljdzS RIy
particulier dans les centres sociaux dont notre région est particulierement riche.

Un outil pédagogique, déja ancien mais réactualisé, reste tout a fait :utiée classeur
«Alimertation Atout Prixy = G St SOKIFNASIFo6fS adzNJ £ S &aAGS
RQ9 RdzOI i A 2 y wwnidnmpedsIsante.frupriqué th&matique nutrition).

Q 0 RIyada OSGGS RBYBYRBASOK tiz6SA S|j dzA ki dzE €

Q 31 3SNI Aaiwy @& PMNSE Ell&asont une douzaine dans la régionPideds

/[ TflFAa £ YFYAFTFSAadSNI FAyaa 1 g2t 2y0sS Lk
favorables aune alimentation équilibrée et une activité physique réguliere. Qui mieux que
villes peut agir dans le quotidien et dans la proximité, et pour les personnes qui en ont le
besoin, a savoir les personnes en situation de précarité

vy U
<, o
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Rencontre avedlauricette SAUVIGNON
Présidente AsociationleunesSagiaires¢ Dunkerque

[ Q! W{ O0QSad I@lyid G2dzi €S RSLIYyyYylFr3IS | fAY!
LJzof AO YIFZ22NAGEFANBYSY(d FSYAYAY 3ntnded avant. Nated
association existe depuis 25 ans.

Comment avez vous intégré le PNNS dans vos actins

[ S tbb{ | SiS AyGSaANB Sy (2dziS FIFOAfAGS
YINRAAa t Q! W @ / SQulemehtia GéligeSded récitgsadyuilibrées aiecyf
denrées du dépannage alimentaire, mais aussi a un échange de savoir faire entre les partici
9y STFFSG y2GNB Lzt AO Saild O2yadaAdadzsS RQ2N
riches Nous établissons des recettes facilement reproductibles a petit prix, ce qui nous pt
RQSGFoftANI |jdzS t QSljdzAt A6 NB | fargenits. Céite déasche/nBus
I LISNX¥A& RS YSUOGNB Syne guinde(srtie Rébtredpudlid souffie Od
RAF6SUGS o002yaidlid 20GSydz t2NBR RS Syite dux diRange:
RAzNI yia € QFraGStEASNI ftAYSY(GlFdA2ysS y2dza | @2y
vasculaire LittoraHandres. Ce partenariat SeS NI (2 dzi RQI 6 2 NR LJ NJ |
LJdzA & LI NJ RS& &aSlFyOSa RQAYT2N)YI A BartenariatR&@é
la Maison Promotion Santét son Espace Santé Jeunasus avons aussi participé a la semai
Y 2 dz&@ 6 mols avons confectionné un menu complet, dans un cadre convivial et notons
LJzo f A O Y I & Othehtyntégr& Sa i LI NF I A

Avez#2 dzda YAad Sy LI I OS?RQIdziNBa FOiGA2YyE &by

Tout a fait, car notre public est extrémement fragilisé de part des pascale vie tres
chaotiquesd NHzLJG dzNB  FF YA T Al £ ST LIFNIR NBR SORSIDATdsPar
donc semblé important de développer une politique de Santé bien étre, a travers divers at
comme:

Bien dans son corps, bien dans sa&tétvec 4 atelierscoiffure, esthétique, relaxation, sport
Forum santé diverses associations santé sensibilisent le public a travers des animations ludi
Objectif Santé atelier photo

aASdzE @I dzi LINBGSY AN |jdzS 3 dzepalnethent @Sp@rsohres ail
bilans de santé organisé par la CRAM

Ateliers santéqui regroupent des conférences animées par différents partenaires sur les th
RAGSNEAFTASA O02YYS £S OFyOSNE fF YIFIfFIRAS R
Aide a la parentalité sous forme de groupe de parblate aux violences sous forme de grou
de parole.
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Rencontre aveégnés DELFOSS
Les RestsR dz / -dzdekdrque
Administrateur Délégué

wSaidz2za Rdz / dzdzNJ K

w
Q¢
Q)¢

Pouvez@2 dza RS ONA NB f

Nodzdi a2YYSa dzyS aaz20AFdA2y ljdzA Sad AyRSLJ
0dzNB I dz SiG 0dzRISG P al Aa y2dza | @2ya fQF ANBY
odzi RSLJzA & al ONBFiGA2y S&aid f Qur mgp&tant: we aide
alimentaire et également eres aidantsa reprendre une insertion sociale. Nous avons &
0SYyS@2tSa Ll2dz2NJ ot OSyidGNBa RQIFOOdzSAE &dzNJ
une quinzaine de bénévoles par site. Pour Dugke nous avons quatre sites qui fonctionne
G2dz0S t QL yySSo | | -LadyNaiSall¥ PoR&lentedtes aladisSIAMakol
Quartier de la Tente Verte et Maison de quartier jeu de malil

La Ville est un partenaire historique car Mi& A SdzNJ 5+ yA St C2dzAf f 2 dz
f20t8 RIEya fOARSS RQAYOfdNB 534 0SYSTFA
RAZONRGdziA2ya a2yd AyisSyasa tQKAGSNI 84 ¢
des pls démunis.

WOAY&EAAGS AdNI 1 02y (A yRAYSS RSAG NB RISGT AP Af
f QI O0dzSAf az2yid YFIAYy(dSydza LJ2dz2NJ G2dzad WS GA
qui recoit les personnes quiont besdhS &S L2 &ASNJ SiG ljdzA &S &8sy
OF FS= RQIF@P2AN) dzy O2y il Oid b2dza RSOSt 2 LILR
Leffrinckoucke.

/] Sa& RAFTFSNByidGa aSOGSdzZNE RQlFI OGAQDAGSA téB ydila
population et des réponses aux demandes des personnes accueillies sur le territoire.
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Comment fonctionne votre distribution ?

Les personnes accueillies ont droit a six repas par sensous forme de denrées. Ces repas s
équilibrés car divisés en quatre catégories : les protides, les accompagnements, les desseri
laitages. Les directives alimentaires sont nationales, ainsi que le baréme de ressource
bénéficier des repas

5SLJzA a ljdzr iNB Fyaz 2Q20aSNWS dzyS @2t 2yasS
f S3dzySaad /SGGS 2NASYydGFdA2y LINBYR al &2dzND
t 2dzNJ £ S& LISNE2yyYySasz f I m&ddist NoDapbidt Brt Std'accud &t né
SlidzALJSa az2yid t £QS02dziS RSa LISNER2yySad 5¢
Adza Gl GAFTa RSa LISNBR2yySao 9ffSa LSddw@Syid OK
différentes sortes accompagnements,...Car nous souhaitons ne pas accabler les situations c
LJ- NJ RSa AYLRAaAAGA2Yy A RS YSydzaz y2GNB SOl 4 F
A cela nous ajoutons des produits complémentaires (café, huile, fasnere, poudre de
OK202ftGxX0>X RQSY(iUNBiOASya ofSaaigdS:i RSaAy
dentifrice, rasoirs, protection féminine,..).

Pour les bébés nous apportons petits pots et couches dans ce registre nous apercevonsifpe
de nouvelles familles monoparentales.

Commentsentezvoust QS @2t dziA2y RS I &a20AS0S K

Depuis dix huit ans nous observons beaucoup de travailleurs pauvres et des moins de 25 a
ressources. Les parents ont des difficultés a gérer des jeumeseqgtravaillent pas. Depuis 3 ar
y2dza 20aSNIB2ya o0SI dz02dzLd RS aSyA2NA LINBal dz
2QFA SGS adz2NLIINARaS RS I ljdzaftAGS RSa LISNA?2)
le public précairell faut penser aux accidents de la vie et notamment aux personnes qui pel
leur emploi. Méme sans empléés personnes ont des compétences que nous essayons de vali
LI NJ f UAy@SaiAraaSyYySyid Faaz20Al A F éSNws indistodBudIz
prise en charge globale de la personne, nous essayons que la personne retrouve sa place
société. Notre enjeu est de se rendre compte que méme sans travail et les difficultés de
chacun a droit a sa place dans la société !
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[ S LI NGSYINRFG 2 dzE wSadz2a Rdz / dzdzNJ

Lt Sad OSyudaNIt OF NJ fuagodatodzinulgpiié leR fartehariatsipauOst
en contact avec des personnes spécialisées et les institutions de proximité. Informe
bénéficiaires sur leurs droits et leurs devoirs ainsi que les orienter vers les bonnes démarcl
but est que & NBadG2a aQ2dzNByld RS L) dza Sy LX d:
Yy2Y0ONBdzE® [ QFARS RS& dzya Si Sa | dzZiNnBa vy
LISNE2YyYySa aSdzZ Sa OFNJ fSa |ARSa &2 yavecfadidzenh
société et se retrouvat trés isolées.

Quelle est la place de la santé dans vos démarches ?

b2dza F3Aaazya | @S0 dzyS LRLIzZ A2y ljdzA Y
primordiale & leurs yeux. Les besoins sont primai@8 YYS S f23SYSyi
chauffage et la sécurité. Par exemple, pour des personnes mal voyantes qui ne vont pas
spécialiste, nous devons creuser la question de l'acces aux droits et aux soins. Notre
bénéficie de la CMU, maispaur existe pour les personnes qui ne veulent pas savoir ou conn
leurs problemes.

Autre exemple, nous apercevons que malgré nos efforts en direction des légumes cer
LISNE2yySa yS al gSyid LI a Odzhiaiy SN 2digpayftioRdgs
régles de vie comme les repas en commun, l'autonomie forcée des enfants et finalem:
disparition des activités familiales qui est un probléme récurrent. Notre ambition est de re:
les conditions qui favorisent les comportements pifs Nous essayons de monter une équipe
0SyS@2tSa RS LISNE2yyYySa ljdzAi az2yi &aSyaroaif

O2yal ONBNJ RIya OS R2YFIAYySd b2dza &a2dzKl Al

RA &GN O dzi A 2y & de§irobléniesdanté Ils préngrang legicontacts entre les restc
les partenaires.

Localement, nous savons que les critéeres de santé ne sont pas a notre avantage et notre
LINBYR Sy O02YLXiS tF arydas Sié f QIAANRBS  IRISA Vi
RSLI NGSYSy(lfSd t2dzNJ £t Sa yySSa t @OSyAN
O2ft SOGAT SO R2YyYySNJ ft QSy @A S

E



Programme National Nutrition

Des Publics Prioritaires

Rencontre avedNathalie BOIVENT
Responsable du secteur adul(eAAE Dunkerque

Pouvez@2 dza y2dza RSONANB S { SNBAOS ! RdzZ (1Sa

Le Service Adultesiégs LINRA Yy OA LI £ SYSyYy G dzy OSYyiNB RUKSH
KSoSNHES2ya Si (NI QFAff2ya adzaNJ £ S NBG2dzNI L
LINBOFNAGS &a20AFES 2dz Sy aAiildz GA2y éRegenefiles
OFdzaSa t fQ2NRAIAYS RS :0ptirésSde eoGpies, vdRidentside yaiiv
personnes en exclusion sociale, personnes ayant vécu la rue, et des personnes connaiss
AAlGdzr A2y a NBLISUAGA D ScontratOakisors sul laibdse delNdR@dirsieN¢
responsabilités de chacun (les nbtres et ceux des personnes accueillies) un projet personnal
f QSyasSyofS RS y2a LI OSasxs wmcp az2yid RS f!
RQA Yy & S NI kiod de® pafcglrs e ypetsonnes accueillies la structure permet de bascul
f QdZNBESY OS t f QAYyaSNIAz2y®

a2y NrxfS Said RQsdiNB 3IINIXyGS Rdz LINR2SiG RQ
AQAYAONRG &adz2NJ RSa YAAaaA2yasISdia LEES a4 SO 20r2LYSLid?
ROSRdzOF §SdzNJ ALISOALE AASE RQdzyS | aaAradlyds
Sociale et Familiale et de salariés issus du milieu universitaire. Ce mélange des apy
professionnelles et source dechiesse et d'efficacité pour nos projets.

| YS AYLldzZ arazy | $GS R2yys$S LRdN |jdzQt LI N
LINAY2NRALFES RS OSuU SiuloftAaasSySyud al F2NyI
compte les notions de bien &ret de plaisir dans les actions. Ces éléments sont des outils pré
RIya f1 YFIfttSGiGdS RS&a GNF Ol AffSdzNB &2 O0Al dzEd
formellement ces dimensions de la santé et nutrition.

Comment appréhendexousla nutrition dans vos actions ?

Quand la personne entre en hébergement la survie est assurée, nous pouvons alors travailler
moments de vie. Au regard de cette thématique, les adultes isolés sont une priorité. Nous ava
émerger deux constatd, QF f A YSy Gl dA2y Si tSa | RRAOGAZY
accueillies les souscriptions nutritionnelles ne sont pas une priorité. Certains vivent depuis plt
années dans la rue. lls se retrouvent avec une perte de repéres temporelsogoigpe un mode
d'alimentation anarchique. Par exemple un repas peut ressembler a une boite de conserve -
O2ya2YYSS RSo02dzi Sy OAYIl YAydziSad Lfa azyi
en famille. Pour 'alimentation, les actionsnd réfléchies comme un acte de socialisation et un a
de plaisir.
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t 2dzNJ £ QF OUABAGS LIKeaAljdzSs y2dza RSOSE 2LIIRY:
Les volontaires en redemandent. lls vivent les activités comme une détente. Le spanedstcon
RS 3JISNBN fS&8 RS02NRSYSyidia RUSYSNHAS® 52y(
f QKdzYSdzNJ SG OSt I LISNX¥YSG Idz FAYIFE RQs iNB LI
[ QFEAYSYyGlrGAz2y SG €S aLRNI az2yd RSa Y&Ra
bénéficiaires. Nous nous en servons comme un outil de réinscription du lien social. Les
O2ftt SOGADSa FTL@2NAaSyd fSdiNB NBfFGA2ya | @€
plus efficaces que le face a face traditionpelur véhiculer des messages. Dans nos différe
LINP2SGar y2dza 20aSNB2ya dzy S Ay fuézey pérSonriesisNi
plus attentives a la place des fruits et des légumes et a la convivialité notamment lors de
collectif. ¢ 2 dzi SF2Aax 2SS NBaOGSNIA LINUzZRSY (IS adzNJ f
apprentissage est long.

Pouvez vous nous décrire un travail collectif ?

Madame Emilie HARSa i y2GNB LINBYASNBE ¢SOKYyAOASyyS
savice. Elle accompagne les personnes dans les actes de la vie quotidienne pour les
autonome et acteurs de leur devenir. Ses nouvelles compétences sont devenues important
8SdzE RS f QSljdzA LIS 9f £ S NI Dlaicé de$ rythn@Sdes réps
cuisinés et le choix de produits économiques.

Elle propose ses services au niveau individuel et lors des actions collectives. La prise en
LYRAGARAZSEES GASYd O2YLIIS RS I 3ISadrFyWK
O2N1LRNBttS Si RS fQFARS | dzE RSYINDKSa | RY
contrat. Ces personnes ont administrativement beaucoup de choses a faire, et elles les rencc
régulierement pour faire le point. Le publient en majorité de la rue, mais nous recevons aussi
familles.
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/] 2YYSyi aQSai ONBS 92GNB FdStASNI al RFEYS 1!

[ S LINBYASNI 22dz2NE 2SS YS adzia Ll2asSS oSt dzO2 dz
YQI AYRAI dzS S copstBmafioh deftapak a godsbl lek tésidents A se réfugier dans
studios pour fumer.

Dans mon esprit une salle commune doit étre conviviale. Chemin faisant avec un résident vol
y2dza | @2ya FlLAad RSa ONXLISA ns led studidS.dzasidsigiedts 8
@Sydza tSa dzya FLINBa fSa FdziNBaz Si t LI NI’
jdz2GARASY Sali RS@Sydz dzy NRGdzSt & WQlFA 1 yOS
nuritiz Yy St a4 yQSGlFAdG LI a FOljdzhia S [dzS t QlFfAY
fQFrOlAzy Si SttS aQSaid AyaONRGS RIya €S LIN
ensemble un menu. Nous avons une affiche afe€a AYyaONRLIGIAZ2Yad
LI NOAOALI GA2Yy | dzE O2dzNBS&aX t fF LINBLI N} GAZ2
un des trois modules car je souhaite les rendre acteurs. J'insiste sur les conseils : les marct
m2Aya OKSNHE jdzS £Sa 3INFryRS& ada2NFI OSaszx aQsi
préparer un menu a la semaine, savoir se faire plaisir en élaborant des repas savoureux, bon:
chers. Je profite de ces séances pour parler du BvalR S& Yl Aya SiG RS& N
quotidienne.

[ QF OGA2Y RdzNBE RSLJzZA & dzy Fyd® [ S YSNONBRA Sa
petit déjeuner. Nous avons suivi les temps forts du calendrier comme la galette ddg reigsas de
Noél, le repas de nouvel an. Les personnes sont trés volontaires. Les ateliers réunisser
PSNE2YYySa LI NF2Aa Y2Ayasz YIlIAa Af Fldzi aQrRr
des réceptions des partenaires extérieurs enamigant des godters.

Autre effet, la salle commune est plus colorée, agréable. Nous avons tapissé la salle col
RQI FFAOKS Rdz tbb{® a2y RSTA RS OSiGS IyysS
arrivants leurs connaissances. Je suis perSuadRQl dzZ3YSy G4 SNJ f SdzNB O

atteignons cet objectif.
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Rencontre ave&ylvie DUPONT
DGAg Ville de Dunkerque

Quelle est votre vision des actions favorables a la nutrition ?

WQ20aSNIBS 06SI dz02dzld RS LINE 3 BtBed compiiziéntarités @8 dctBux
b 5dzy {SNJjdzS® [ S GN¥Y @At RS F2d2N¥Aa RS QS
aSa FTNHA Gad WQlylfeasS O0S LKSYy2YS§yS LI NJ RS
problémes nutritionnelsau niveau national et la sédimentation des expériences de terrain
acteurs de proximité depuis plusieurs années. Je revois nos premieres actions dans les anné«
YAfASdz a02ft F ANBd® WQSihilFAa O2yFNRY(ISS de b&kdss
chocolatées et de jus de fruits trop sucrés pour les collations en milieu scolaire. Les débats
intenses avec la communauté éducative. Nous avions la conviction que les collations trop
SUFASY(d az2dz2NOSa RS iBnSibsdaids. IFarce 8syde BoBstafer@liefles va
Rdz tbb{ yS y2dzaz 2y0d LI & R2yyS (2NI® 9y Hnan
AYGSINB tQltAYSyGlrdAazy O02YYS dzy FES RS -t
des effets de mode, nous avons pris en compte cette thématigque comme un des piliers d
I OGAPAGSE SRAOF GAPSE t201t8ad ! d22 dZNRQKdzZA =
scolaire de Dunkerque, je m'apercois du chemin parcouru.

NotrS RSdzEASYS O2Yvyol i Sad QI OGADGAGS LIKea&aAld
enfants, sur le chemin de I'école en particulier : les parcours pédestres des écoliers d
remplacer autant que possible les déplacements automobiles. Niadrail est de sensibiliser le
habitants sur les problemes de sécurité aux abords des écoles et sur les enjeux de dévelop
durable. Le défi des cing prochaines années est de convaincre les parents et les enfants de le
et des avantages de s#eplacer a pied a Dunkerquee déplacement piéton introduivant tout
f QOARSS RS fdziidS O2yGNB I &ASRSyGrFrNARGS OFNJ

Comment qualifier la participation des différents acteurs de la communauté éalive ?

Il faut évaluer nos pratiques pour améliorer encore nos actions. Nous serons attentifs a tout
pourra accompagner et conforter les changements de comportements. Nous voulons construi
passerelles avec les enseignants et le personnatcaiif des temps périscolaires. Chaque pro
RQSO2tS Sal dzyAljdzd S0 O2NNBALRYR t dzy$ NB
G2y OSNIFGA2Y | 0980 tS6a LI NByl(ia RQStsg@gsasz f¢
flot de vie
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