
 

 

Action 10 

Maladies respiratoires 

Mission 3 : Favoriser le développement des actions territoriales  

de prévention 

  

Typologie de l'action  
X Nouvelle action ☐ Action expérimentale ☐ Action existante  

Porteur Lise Douillard, médecin généraliste 

Contexte et enjeux locaux 

- Enquête d’opinion grand public sur les questions santé environnement 

menée par l’ORS menée en 2015 : Pour les Alsaciens, la qualité 

alimentaire, la pollution de l’air extérieur et les pesticides présentent un 

risque élevé (pour respectivement 81 %, 86% et 83 % d’entre eux) ; 

- La qualité de l’air extérieure est un enjeu pour l’Eurométropole de 

Strasbourg : Les émissions d’oxydes d’azote dans l’air, provenant 

essentiellement du secteur routier, sont élevées autour de Strasbourg. 

Un jour sur cinq, la qualité de l’air est considérée comme médiocre à 

très mauvaise à Strasbourg. Les émissions de particules PM10 restent 

importante à proximité de Strasbourg, du fait du trafics et du chauffage 

urbain ; 

- Plusieurs sites et sols pollués ont été recensés en 2017 sur la zone de 

Strasbourg, avec des risques sanitaires potentiels importants ; 

- Par ailleurs, l’Alsace présente une concentration en pollen d’ambroisie 

dans l’air ambiant importante. Très allergisants et potentiellement 

dangereux pour les sujets sensibles, ils font l’objet d’arrêtés 

préfectoraux visant à prévenir leur pousse et imposant leur destruction 

; 

- Une forte surmortalité liée à la broncho-pneumopathie obstructive 

(BPCO) : il s’agit de la seconde cause de mortalité par maladie 

respiratoire dans la région. Le tabagisme est le principal facteur de 

risque de la BPCO mais la pollution de l’air (intérieur et extérieur) 

constitue également un facteur de risque. 

Lien avec le Projet 

Régional de Santé (axe et 

objectif) (lettre et chiffre) 

base liste des objectifs du 

PRS) 

☒ Axe 1 : Prévention Choisissez un élément. 

☐ Axe 2 : Soins de Proximité Choisissez un élément. 

☐ Axe 3 : Ressources humaines en santé Choisissez un élément. 

☐ Axe 4 : Parcours Choisissez un élément. 

☐ Axe 5 : Autonomie et social Choisissez un élément. 

☐ Axe 6 : Efficience Choisissez un élément. 

☐ Axe 7 : Innovation Choisissez un élément. 

☐ Organisation de l’offre Choisissez un élément. 

☐ Hors objectifs PRS 

☐ Coordination, animation et évaluation du CLS 

Objectif général  

 

Améliorer la prévention de la BPCO chez les patients atteints d’une maladie 

chronique 

Objectifs spécifiques 

- Renforcer l’identification et le dépistage du public ciblé afin d’en fluidifier 

l’orientation.  

- Limiter la consommation de tabac chez le public ciblé. 

 

Objectifs opérationnels 

 

- Améliorer le dépistage des patients BPCO 

- Mettre en place des actions de prévention de la consommation de tabac 

Étapes de mise en œuvre 

– Description 

1 – Améliorer le dépistage des patients BPCO 

Sensibiliser grâce aux fiches de repérage grand public sur la base de celle de la 

HAS : 



 

Les IDEL formées et équipées pourraient réaliser des spirométries, à la demande 

des médecins référents. Elles enverraient les informations au médecin qui 

orienterait le patient vers un pneumologue si besoin. Le dépistage pourrait être 

réalisé au domicile des patients ou au sein d’une MSP (qui disposerait de 

l’équipement adéquation pour les patients du territoire). 

 

Ces actions de dépistage seront accompagnées de formations des 

professionnels du territoire afin de les sensibiliser à ce dépistage.  

 

2 – Limiter la consommation de tabac chez le public ciblé 

Le tabagisme est la cause de 90 % des BPCO. 

Dans ce cadre, la CPTS pourra conduire plusieurs actions : 

- Mise en place des partenariats avec des associations du territoire 

engagées dans la prévention et la prise en charge des conduites 

addictives : elle les rencontrera et leur présentera son projet afin de 

conduire des actions communes à destination des patients atteints de 

maladies chroniques notamment. 

- Mise en place de partenariats avec les collectivités locales qui 

conduisent déjà des actions de promotion et de prévention des 

conduites addictives. La CPTS les rencontrera afin d’identifier 

l’opportunité de développer des communications et actions 

coordonnées. 

- Communication auprès des professionnels de santé du territoire pour 

les informer des dispositifs existants et promouvoir les messages de 

prévention de la consommation du tabac chez les patients concernés  

- Mettre en place des actions au cours du mois sans tabac  

- Communication auprès des habitants pour leur faire connaître les 

dispositifs existants qui peuvent les aider à limiter leur consommation 

de tabac (associations, outils disponibles) et les conduire à l’arrêt 

(traitement de substitution, entretien motivationnel…) 

Durée de l’action 

☐ Annuelle (sur un an) :  

X Pluriannuelle :  

☐ Ponctuelle : 

Début : Fin :  

Partenaires de l’action 
Professionnels de santé du territoire, Associations de patients, collectivités, 

CSAPA, ANPA etc. 

Public visé 

☒ Tout public 

☐ Jeunes enfants (0 à 6 ans) 

☐ Enfants (7 à 11 ans)  

☐ Adolescents (12 à 15 ans) 

☐ Jeunes Adultes (16 à 25 ans)

  

☐ Adultes (26 à 65 ans) 

☐ Personnes âgées (>65 ans) 

☒ Professionnels* 

☐ Autre (Précisez) :  

* Préciser si professionnels : 

☒ Médical 

☒ Paramédical 

☐ Médico-social 

☐ Social 

☒ De la prévention et de la promotion 

de la santé  

☐ De l’éducation/la formation 

☐ De la culture/Loisirs 

☐ Autre (Précisez) :  

Territoire d’intervention Territoire de la CPTS 

Financement  

Budget global 

prévisionnel 
Travail en cours 

Financeurs et 

montants 
ACI CPTS 

Autres ressources 

mobilisables 

(Matériel, humaine) 

Moyens nécessaires - Logistiques  

- Mise à disposition de salles de consultation pour les 

spirométries 

- Matériel nécessaire au dépistage (spiromètre) 

  



 

Moyens nécessaires - Numériques/Informatiques 

- Ordinateur, vidéoprojecteur  

- Logiciel de conception de communication (par exemple : 

abonnement Canva) ou moyens financiers pour 

élaborer des outils de communication par un 

prestataire extérieur 

- Base de données informatisées : annuaire des acteurs, 

action avec une double entrée par pathologie et par 

territoire, ainsi qu’une recherche par mot clé.  

- formation à l’utilisation des traitements de substitution et 

entretien motivationnel  

  

Moyens nécessaires - Humains  

- Temps humain dédié à cette action :  

● Secrétariat & coordination  

● Professionnels de santé du territoire à impliquer 

et impliqués 

● Partenaires des campagnes de prévention  

Les objectifs de l’action 

visent-ils directement la 

lutte contre les inégalités 

sociales de santé ?  

X Oui ☐ Non  

Politiques Publiques 

concernées 

Programme régional de santé 2018-2018, ARS Grand-Est ; 

Plan régional Santé Environnement 3, ARS Grand-Est ; 

Contrat local de santé, Eurométropole de Strasbourg, 2015-2020. 

Principaux indicateurs 

d’évaluation retenus  

- Mise à disposition du spiromètre 

- Nombre de dépistages effectués 

- Nombre de professionnels formés 

- Nombre de partenariats créés 

- Nombre de communications réalisées 

 

 

 

  


