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Santé environnementale

Les éléments repris dans cette présentation sont issus d’un atelier ouvert a I’ensemble des
acteurs intéressés; ils ne constituent pas un engagement d’inscription par I’ARS Océan Indien
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Introduction




La loi définit trois volets constitutifs du futur
Projet de Santé 2018 - 2027

Comporte des obijectifs
opérationnels visant a :
* Développer la prévention et

SRS la promotion de la santé
Schéma e Améliorer les parcours, la
Définit les résultats Regional de coordination et la
COS Santé 3 5 ans coopération en santé

attendus en termes de :

e Préparer le systeme de santé
a la gestion des situations
sanitaires exceptionnelles

Cadre
d’Orientations
Stratégiques a

10 ans

e Amélioration de I'état de
santé de la population

* Lutte contre les inégalités
de santé

PRAPS
Comporte un plan d’actions
Pro’gr.amme concretes pour favoriser l'acces
Régional

aux soins, a la prévention et a
I'accompagnement des
personnes les plus démunies

d’acces a la
prévention et
aux soins
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Les thématiques de la 2¢™¢ vague d’ateliers SRS
pour Mayotte

Santé et
Les plus démunis développement
des enfants

Soins de premier
recours

Ressources
Santé des jeunes humaines en
santé

Santé
communautaire

Parcours des Santé

A : Handicap
personnes agées environnementale

Addictions Santé mentale
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Santé environnementale

Eléments de diagnostic et enjeux
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PRS/ PRSE
Déterminants environnementaux

Des problématiques prégnantes liées a I'eau a Mayotte : une part importante de la
population n’a pas acces aisément a l'eau potable, et l'assainissement insuffisant, des
mauvaises conditions d’hygiene et un climat tropical facilitent la transmission d’infections.

Selon I'INSEE, en 2013 seulement 72 % des 53 200 résidences principales de Mayotte
disposaient d’un point d’eau a l'intérieur du logement et seul un logement en téle sur trois
bénéficiait d’un point d’eau intérieur, la quasi-totalité ne disposant d’aucune installation
sanitaire.

LU'habitat insalubre est visible dans toutes les localités de I'ile. De plus, les deux tiers des
logements sont surpeuplés. Ces conditions sont propices a plusieurs risques sanitaires
(maladies infectieuses, exposition aux métaux lourds...).

Plusieurs foyers de fievre typhoide ont touché I'ile au cours des dernieres années

Un programme d’installation de bornes fontaines monétiques dans les quartiers les plus
précarisés est initié a partir du début des années 2000
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Organisation des soins primaires

Orientations de |'atelier




Santé environnementale

= Quelles priorités a Mayotte pour les 5 ans a venir ?

= Comment accompagner les professionnels de santé pour qgu’ils
disposent des connaissances sur la santé environnementale pour
mieux accompagner leurs patients ?
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Santé environnementale

Quelles priorités a Mayotte pour les 5 ans a venir ?

Constats partagés Leviers d’action identifiés

Page 9

La gestion des déchets est également une priorité sur Mayotte. La
sensibilisation aux déchets reste trop limitée.

Controle des produits phytosanitaires (DAF), insecticides non-autorisés

importés des Comores ou de Madagascar.
IREPS mene campagnes de sensibilisation avec la Croix Rouge.

Actions communautaires (collectifs, quartiers) menées au niveau local de
nettoyage.

La fréquence de collecte des déchets est insuffisante ; la population est de plus
en plus sensibilisée.

Action de formation des élus sur la santé avec IREPS et pole de compétences
qui serait a renouveler.

Le ramassage des déchets est géré par une entreprise privée dans le cadre
d’une délégation de service public gérée par les collectivités.

Absence de points de collectes sur les zones d’habitation précaire.
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1.

Développer wune politique
partenariale sur la gestion
des déchets et s'appuyer sur
les groupes communautaires
pour porter la politique de
gestion des déchets

Renouveler les actions de
formation et d’information a
destination des élus locaux
sur la santé

Mettre en place  un
accompagnement technique
aux municipalités sur les
questions de santé
environnement
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Santé environnementale

= (Quelles priorités a Mayotte pour les 5 ans a venir ?

Constats partagés Leviers d’action identifiés
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Problématiques de fonciers constituant un frein d’installation des
bornes fontaines ; certains élus craignent des afflux de population
liées a I'installation des bornes fontaines. Les bornes fontaines sont
livrées et montées clé en main par I’ARS.

La direction de I'’Agriculture et de la Foret (DAF) gere un volet du
PRAANS. Le développement d’une agriculture locale se heurte au
probleme du foncier. Le PRAANS sera réactualisé en 2019.

LOMS préconise de faire la jonction entre les actions sur l'eau,
I'assainissement et la nutrition.

& PRSS
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1.

Mobiliser les politiques de la
ville et les contrats locaux de
santé comme leviers de
sensibilisation sur les
guestions de santé
environnementale
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Santé environnementale

Constats partagés

Comment accompagner les professionnels de santé pour qu’ils disposent des
connaissances sur la santé environnementale pour mieux accompagner leurs

patients ?

1 formation sur une journée au CHM qui porte uniquement sur
les normes de qualité des soins. Au CNFPT existe une formation
sur les spécificités culturelles de Mayotte. Il existe également 1
semaine de formation pour les infirmieres scolaires sur les
spécificités du territoire.

Projet dans le PNSE 1 d’identifier des médecins référents
environnement.

Problématiques d’hygiene dans les établissements scolaires.
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Leviers d’action identifiés

Etoffer la  formation des
professionnels de santé
nouveaux arrivants publics et
libéraux sur les questions de
santé environnement (exemple :
visite exploratoire des nouveaux
arrivants dans les banga)

Favoriser les interventions des
référents ARS dans les services
du CHM pour sensibiliser sur le
diagnostic et les orientations
santé environnement

Mobiliser les jeunes diplomés
de santé publique dans les
collectivités locales de Mayotte
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