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Préambule :

Le contexte du contrat local de santé(CLS)

Les Contrats Locaux de Santé CLS ont pour objectifs de soutenir des dynamiques locales de santé sur des territoires
de proximité urbains ou ruraux qui constituent des infra-territoires de santé. Ces dispositifs participent a la
construction des dynamiques territoriales de santé. lls permettent la rencontre du projet porté par I'ARS et des

aspirations de collectivités territoriales pour mettre en ceuvre des actions, au plus prés des populations.

Ilincarne une dimension intersectorielle de la politique régionale de santé dans le but de permettent la rencontre du
projet porté par I'ARS et des aspirations des collectivités territoriales pour mettre en ceuvre des actions, au plus pres

des populations.
Repérant les points de ruptures et d’amélioration des parcours de soins sur les territoires

- Améliorant des contextes environnementaux et sociaux qui déterminent, a plus ou moins long terme,
I’état de santé des populations au niveau local (problémes de pollution spécifiques, enclavement en
matiére de transport, baisse de la démographie médicale et paramédicale...)

- Favorisant I'acces des personnes, notamment fragiles, a la santé : aux services de soins, de prévention
et de promotion de la santé

- Promouvant le droit commun et le respect des droits des usagers du systéme de santé.

La contractualisation CLS légitime et fédére les synergies institutionnelles et locales autour d'un cadre d'organisation

de dispositifs et d'outils destinés a améliorer la santé globale de la population.

En effet, I'outil CLS permet de consolider les partenariats locaux sur les questions de santé et vise a réduire les
inégalités sociales et territoriales de santé en coordonnant I’action des différents intervenants locaux et en instaurant
un dialogue privilégié entre élus, acteurs locaux et institutions, le CLS cherche a développer I'efficacité des actions
définies dans le cadre du Schéma Régional de Santé (SRS) et des projets locaux de santé portés par les élus des
collectivités territoriales, a destination des publics les plus fragiles notamment. Il a également vocation a renforcer
les partenariats locaux, ainsi que le dialogue entre les acteurs (élus, institutions, opérateurs) et leurs actions

coordonnées.

L’élaboration de ce contrat s’inscrit dans la continuité des actions menées par Agglo Pays d’Issoire ces dernieres
années, pour lutter contre la désertification médicale et favoriser un environnement favorable a la santé pour les

populations ainsi que du précédent CLS.
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Le cadre d’orientation stratégique du Projet Régional de Santé 2023-2028

Les axes stratégiques et le plan d’actions du CLS s’appuient sur le cadre d’orientation stratégique retenu pour le

Schéma Régional de Santé Auvergne-Rhone-Alpes 2023-2028.

ORIENTATION 1 : Protéger la santé de la population

Objectif stratégique 1 : Améliorer I'offre de prévention et I'inclure dans le quotidien de la population et tout au long de
la vie

Objectif stratégique 2 : Faire du concept « santé dans toutes les politiques » un paramétre d'évaluation des politiques
publiques et promouvoir des environnements favorables a la santé

Objectif stratégique 3 : Assurer et accompagner des évolutions a prévoir dans la santé pour faire face aux effets du
changement climatique

Objectif stratégique 4 : Préparer le systeme de santé a faire face aux menaces sanitaires émergentes et aux crises

Objectif stratégique 5 : Réduire I'impact du secteur de la santé en termes d’émission de gaz a effet de serre
ORIENTATION 2 : Faciliter la réduction des inégalités sociales et territoriales de santé

Objectif stratégique 1 : Garantir une accessibilité géographique, sociale, culturelle, financiere et numérique au systeme
de santé

Objectif stratégique 2 : Améliorer I'accés aux droits, aux soins et diminuer le renoncement aux soins dans les
territoires fragiles

Objectif stratégique 3 : Utiliser le prisme de déterminants de santé dans les politiques publiques afin de construire des
actions de lutte contre les inégalités

Objectif stratégique 4 : Développer, dés le plus jeune age, les compétences psycho-sociales, le pouvoir d'agir et les
capacités a accéder, comprendre, évaluer et utiliser I'information en vue de prendre les bonnes décisions pour sa
santé

Objectif stratégique 5 : Rendre les territoires attractifs afin de renforcer la présence médicale et soignante

Objectif stratégique 6 : Garantir une offre de santé pour tous en tout point de la région, en priorité dans les territoires
et aupres des personnes qui en ont le plus besoin

ORIENTATION 3 : Accompagner le vieillissement et en particulier ses conséquences en termes de

prévalence des maladies chroniques et de perte d’autonomie
Objectif stratégique 1 : Acces pour tous les usagers a une offre lisible, renforcée et coordonnée d’accompagnement et
de soins
Objectif stratégique 2 : Prévention de la perte d’autonomie

Objectif stratégique 3 : Diversité des réponses qui doivent étre adaptées aux situations et aux choix de chacun dans
les différents territoires

Objectif stratégique 4 : Soutien aux personnes aidantes

Objectif stratégique 5 : Attractivité et de valorisation des métiers du grand age
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ORIENTATION 4 : Accompagner les personnes en situation de handicap

Objectif stratégique 1 : Améliorer I'acces a la santé de toutes les personnes en situation de handicap
Objectif stratégique 2 : Proposer des réponses et des solutions qui intégrent tous les aspects du parcours de vie

Objectif stratégique 3 : Renforcer I'acces au droit et permettre des choix éclairés

ORIENTATION 5 : Répondre aux défis de la santé mentale et de la psychiatrie
Objectif stratégique 1 : Enrayer la progression des troubles de santé mentale en développant les actions préventives
Objectif stratégique 2 : Faire face a I'augmentation des troubles psychiques et comorbidités associées
Objectif stratégique 3 : Réduire les différences d’espérance de vie
Objectif stratégique 4 : Implanter les bonnes pratiques afin d’assurer le respect des droits des personnes

Objectif stratégique 5 : Améliorer I'offre dans le cadre du parcours des personnes au sein de la cité comme un
établissement

ORIENTATION 6 : Améliorer la coopération des acteurs en santé

Objectif stratégique 1 : Encourager les synergies entre les acteurs et développer la culture de la coopération

Objectif stratégique 2 : Considérer I'usager comme un acteur des coopérations et renforcer son pouvoir d’agir sur sa
santé

Objectif stratégique 3 : Soutenir et consolider les coopérations entre acteurs de santé

ORIENTATION 7 : Améliorer la qualité des prises en charge

Objectif stratégique 1 : Mieux articuler les interventions autour et avec la personne concernée

Objectif stratégique 2 : Améliorer la disponibilité de professionnels de santé formés. Dans tous les secteurs de la santé

Objectif stratégique 3 : Améliorer I'appropriation par tous des données acquises de la science et des recommandations
de bonnes pratiques
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ENTRE : L’Agence Régionale de Santé Auvergne-Rhone-Alpes, représentée par M. Grégory DOLE

directeur de la délégation départemental

ET Agglo Pays d’Issoire, représentée par son Président, Monsieur Bertrand BARRAUD, diiment habilité par

délibération en date du 16 juillet 2020
ET les cosignataires associés :
La Préfecture du Puy-de-Dome

Représentée par Madame la sous-préfete de Thiers, Mme Stéphanie DEJAMMET-DUCHET

Le Conseil Départemental du Puy-de-Dome
Représenté par sa Vice-Présidente, en charge du handicap, Mme Martine BONY

La Caisse Primaire d’Assurance Maladie du Puy-de-Dome
Représentée par son directeur, M Stéphane CASCIANO

Le Centre Hospitalier Spécialisé Sainte-Marie,
Représenté par son directeur des affaires financiéres, M Manuel FERREIRA

Le Centre Hospitalier Paul Ardier d’Issoire,
Représenté par sa Directrice, Mme Estelle MARLOT

L’Education nationale, pour I'académie de Clermont-Ferrand
Représentée par son Directeur académique service éducation, M Dominique TERRIEN

La MSA Auvergne
Représenté par son Directeur Général, monsieur Frédéric BRANCE

La CPTS sud 63
Représentée par son Président, M LAREYRE

Contrat Local de Santé Agglo Pays d’Issoire
2025-2028



Il a été convenu :

Vu les dispositions de la Loi n°2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de I'hdpital et relative aux patients,

a la santé et aux territoires et reprises dans le Code de la santé publique.

Vu la loi de modernisation de notre systeme de santé du 26 janvier 2016, réaffirmant la place des contrats
locaux de santé comme outils de déclinaison du Projet Régional de Santé au travers de la contractualisation entre

ARS et collectivités locales.

Vu l'article 158 de la loi de modernisation du systeme de santé modifiant I'Article L.1434-10 du Code de la Santé

Publique et précise son titre V :

« La mise en ceuvre du projet régional de santé peut faire I'objet de contrats locaux de santé conclus par I'agence,
notamment avec les collectivités territoriales et leurs groupements, portant sur la promotion de la santé, la
prévention, les politiques de soins et I'accompagnement médico-social ».

Vu le Code de la Santé Publique, et notamment les Articles L1434-2, L1434-10, L1434-7 et L1435-1,

Vu le décret n°2010-514 du 18 mai 2010 relatif au projet régional de santé,

Vu le Schéma Régional de Santé Auvergne-Rhone-Alpes 2023-2028 adopté par arrété du Directeur général de

I’ARS Auvergne en date du 30 octobre 2023,

Vu la délibération du conseil communautaire d’Agglo Pays d’Issoire autorisant le Président a signer le

présent contrat en date du 17/07/2020,
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Il est convenu ce qui suit :

I.  Champs du contrat

Article 1 : Le périmeétre géographique du contrat

Le territoire retenu pour le présent contrat est celui d’Agglo Pays d’Issoire, situé au Sud du département du Puy-
de-Dome. Ce territoire comporte 87 communes, dont Issoire, ville centre, et 5 pbles structurants basés sur les

communes de Champeix, Sauxillanges, Saint-Germain-Lembron, Brassac-les-Mines, et Ardes-sur-Couze.

Article 2 : Les démarches locales de santé engagées sur le territoire prises en compte

Le présent contrat local de santé s’appuie sur les différentes initiatives engagées. Il vient en articulation avec

d’autres dispositifs tels que PAT/CTG/PCAET....

Il s’appuie également sur I'expertise et I'expérience des acteurs professionnels et bénévoles, du champ de la
santé, du médico-social, du social, et de I'insertion pour identifier les besoins du territoire et construire des

actions en adéquation avec les besoins et ressources du territoire.

Article 3 : Les partenaires concourant aux objectifs du CLS

Outre les signataires, sont associés au CLS et a sa déclinaison territoriale, I'ensemble des acteurs de santé locaux
intervenants sur le territoire d’Agglo Pays d’Issoire.

Ces partenaires sont associés a la démarche soit pour leurs compétences et leur réle (mise a disposition de
ressources, partage de méthodologie, etc.), soit en tant que porteurs d’actions. lls illustrent la diversité et le

dynamisme des acteurs du territoire mobilisés sur la thématique de la santé.

Ces partenaires concourent a la réalisation du contrat local de santé en qualité :
- D’opérateurs de santé intervenant sur le territoire ;
- D’experts en santé publique ;
- De porteurs de projets ;

- De bénéficiaires d’actions du contrat local de santé Agglo Pays d’Issoire.

Ces partenaires sont sollicités lors des groupes de travail thématiques collectifs dans le cadre de I'animation du
territoire, ou de temps d’échanges et de travail individuel avec I'animateur territorial de santé, pour des
demandes d’accompagnement spécifiques.
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[I.  Objet du contrat et engagement des signataires

Le CLS d’Agglo Pays d’Issoire se décline en orientations et axes stratégiques, déclinés sous forme de fiches

actions.

Article 4 : Les trois orientations et les différents axes stratégiques et actions du CLS

Orientation 1 : Intégrer une vision axée santé publigue au sein des politigues publigues

- Axe1:Créer une culture commune de la promotion de la santé

Fiche action 1.1.1 :

Fiche action 1.1.2 :

Fiche action 1.1.3 :

Fiche action 1.1.4 :
actions

Fiche action 1.1.5 :

Fiche action 1.1.6 :

Formation annuelle sur la santé — Elus
Formation annuelle sur la santé — Acteurs
Participation des habitants : un projet porté par des citoyens

Mieux programmer les évaluations en santé : outil standardisé d’évaluations pour les

Mieux communiquer sur le CLS

Mieux valoriser les actions : stratégie de communication

- Axe 1.2 Améliorer la transversalité et la coordination intersectorielle

Fiche action 1.2.1 :

Fiche action 1.2.2 :

Fiche action 1.2.3 :

Fiche action 1.2.4 :

Dynamique partenariale : des instances optimisées
Partage et échanges
Veille et suivi des projets de santé sur le territoire : outil et recueil et stratégie de diffusion

Veille des financements : outils de veille et stratégie de diffusion

Orientation 2 : Agir pour un cadre de vie bénéfique au bien-étre et a la santé

- Axe 2.1 Améliorer la proximité et la qualité de I'offre et I'accés aux soins

Fiche action 2.1.1 :

Fiche action 2.1.2 :

Fiche action 2.1.3 :

Fiche action 2.1.4 :

Fiche action 2.1.5 :

Fiche action 2.1.6 :

Fiche action 2.1.7 :

Fiche action 2.1.8 :

Fiche action 2.1.9 :

Circuit des internes

Campagne de communication nouveaux professionnels de santé
Coordination sur installation et locaux vacants

Information sur I'offre de soin et dispositifs existants

Meédiation en santé

Point d’écoute psychologique

Soutien psychologique pour public insertion socio professionnel
Plateforme locale de concertation en santé mentale

Meédiation animale
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- Axe 2.2 Améliorer la santé environnementale et 'aménagement du territoire favorable a la santé
Fiche action 2.2.1 : Design actif et inclusif et parcours de santé urbaine

Fiche action 2.2.2 : Offre sportive itinérante et intergénérationnelle

Fiche action 2.2.3 : Epicerie itinérante sociale

Fiche action 2.2.4 : Végétalisation de I’espace public

Fiche action 2.2.5 : Espaces sans tabac — Ecoles

Fiche action 2.2.6 : Exposition au radon

Fiche action 2.2.7 : Mobilisation sociale et moustique tigre

Fiche action 2.2.8 : Réflexion autour du bien vieillir / perte d’autonomie (handicap)

Fiche action 2.2.9 : Etat des lieux santé environnement

Orientation 3 : Accroitre le pouvoir d’agir en santé des citoyens dés le plus jeune age, particulierement des personnes

vulnérables

- Axe 3.1:Renforcer les compétences et habitudes de vie favorable a la santé

Fiche action 3.1.1 : Semaine d’informations a la santé mentale

Fiche action 3.1.2 : Etude d’opportunité de déploiement d’un programme de soutien psycho-éducatif
Fiche action 3.1.3 : Expérimentation pédibus/vélobus

Fiche action 3.1.4 : Projet petite enfance alimentation corpulence et activité physique (PACAP) 0-6 ans
Fiche action 3.1.5 : Parentalité et allaitement maternel : Label IHAB

Fiche action 3.1.6 : Dépistage des cancers

- Axe 3.2 : Réduire les comportements a risque en santé

Fiche action 3.2.1 : Conduites addictives : produits « campagne locale de marketing social »
Fiche action 3.2.2 : Conduites addictives : Les écrans « défi déconnecté »

Fiche action 3.2.3 : Prévention des violences : du harcélement aux violences domestiques

Fiche action 3.2.4 : Dépistage et prise en charge des violences intrafamiliales
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Article 5 : Les engagements des signataires du contrat local de santé

Agglo Pays d’Issoire s’engage, sur la durée du CLS, a

- Se doter des compétences nécessaires pour assurer la fonction d’animateur territorial de santé, en
concertation avec les autres financeurs ;

- Co-piloter la démarche globale du contrat local de santé en collaboration avec I'ARS et les
institutionsporteuses de fiches actions sur le territoire communautaire ;

- Participer a la mise en ceuvre et a I'animation du programme d’actions duCLS ;

- Participer au financement du poste d’animateur territorial de santé.

L’Agence Régionale de Santé Auvergne Rhone-Alpes s’engage, sur la durée du CLS, a :
- Co-piloter, avec I'agglomération I’'ensemble de la démarche duCLS ;
- Participer a la mise en ceuvre et a I'animation du programme d’actions du CLS ;

- Participer au financement du poste d’animateur territorial de santé via la signature d’une convention
d'objectifs et de moyens renouvelée annuellement au regard de I'état de développement du projet et
des résultats budgétaires présentés ;

- Mettre a disposition son expertise pour accompagner le déploiement des actions sur le territoire.

Les cosignataires s’engagent, sur la durée du CLS, a :

- Mettre en ceuvre les conditions favorables nécessaires a la réalisation des fiches actions du Contrat
Local de Santé, les concernant ;

- Participer aux instances de pilotage et de suivi du Contrat Local de Santé ;
- Participer aux groupes de travail thématiques les concernant ;

- Faciliter I'interconnaissance et les coopérations entre les acteurs.
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Ill.  Pilotage, durée, suivi et révision du contrat

Article 6 : Le pilotage du CLS

Article 6.1. : Mise en place d’un Comité de Pilotage

La gouvernance du Contrat Local de Santé est assurée par un Comité de Pilotage.

Article 6.1.1 : Composition

Le Comité de pilotage (COPIL) du présent CLS est composé des signataires ou de leur représentant. En cas de

nouvelle adhésion au contrat la composition du comité pourra étre modifiée, par avenant au CLS.

Article 6.1.2. : Missions

Le COPIL a pour mission de suivre la mise en ceuvre du contrat local de santé, du respect des objectifs et des
engagements des signataires et des porteurs d’actions. Il assure également I’évaluation du dispositif sur la base

du programme d’actions défini par I’Article 4 du présent contrat.

Il est garant de la cohérence des actions menées dans le cadre du CLS avec les priorités nationales, régionales,

départementales et locales et de leur articulation avec les autres projets engagés sur le territoire.

Article 6.1.3 Fréquence et convocation du COPIL

L'instance de pilotage se réunit sur convocation conjointe d’Agglo Pays d’Issoire et de I'ARS, au minimum, une
fois par an pour faire le bilan et I'évaluation de I'année, infléchir ou développer les orientations et les actions a

mener et intégrer des fiches actions complémentaires par avenant.

Le COPIL peut se réunir en séance supplémentaire chaque fois que cela est nécessaire et/ou a la demande d’un

des signataires notamment en phase de concertation et d’élaboration de nouvelles fiches actions.

L'instance de pilotage peut inviter des partenaires du CLS et les pilotes d’actions au COPIL si ses membres le

jugent nécessaire.
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Article 6.2. : Comité technique restreint

Un comité technique restreint est mis en place pour soutenir les responsables d’actions dans la mise en ceuvre

des projets et la mobilisation des partenaires.

Article 6.2.1 : Composition

Ce comité technique restreint (COTECH) est constitué a l'initiative d’Agglo Pays d’Issoire et de I’Agence Régionale
de Santé Auvergne Rhéne Alpes.

Il est composé de techniciens des pilotes de F.A.l

Ce COTECH peut inviter a participer les partenaires du CLS, des personnes qualifiées et les pilotes des fiches

actions si nécessaire pour faciliter le déploiement et le suivi des actions.

Article 6.2.2 : Missions

Il a pour role de :
- Veiller a la cohérence de la production des fiches actions correspondants aux orientations stratégiques
du CLS.
- Rendre compte et d’informer de I’évolution des travaux a l'instance de pilotage.

- Assurer le suivi de I'avancée des travaux conduits par les pilotes des fiches actions.

Article 6.2.3 : Fréquence et convocation du COTECH

Le COTECH se réunit au minimum deux fois par an, a I'initiative conjointe de ses membres.
Il peut se réunir en séance supplémentaire chaque fois que cela est nécessaire et/ou a la demande d’un de ses

membres.

Article 7 : L'animation du contrat local de santé

L’animation et la coordination du contrat local de santé sont confiées au coordinateur territorial de santé.

Plus particulierement, ses missions sont les suivantes :
- Préparer et animer les instances de gouvernance du CLS (instance de pilotage, comité technique et
groupes de travail) ;
- Assurer le suivi et I'évaluation du contrat en lien avec l'instance de pilotage du CLS ;

- Mobiliser 'ensemble des acteurs du territoire en privilégiant une approche transversale ;
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- ldentifier les besoins de santé locaux, compléter les diagnostics existants et faire remonter les besoins
du territoire aux partenaires ;

- Accompagner les partenaires dans la mise en ceuvre des actions (recherche de financement, appui
méthodologique et logistique, mise en réseau) ;

- Rechercher avec les élus, les institutions et les opérateurs les financements nécessaires a la mise en

place des fiches actions.

Il est rappelé que I'animation du Contrat Local de Santé est possible grace au financement conjoint du poste de
coordinateur territorial de santé par I’ARS et Agglo Pays d’Issoire, par l'intermédiaire d’une convention de
financement annuelle.

La subvention versée annuellement par I’Agence Régionale de Santé Auvergne-Rhone-Alpes a Agglo Pays

d’Issoire est a minima équivalente a 24 500€ sur la durée du Contrat Local de Santé.

Article 8 : La durée du contrat

Le présent contrat prend effet a la date de sa signature pour une durée correspondant a la période de validité
du Schéma Régional de Santé dans le Projet Régional de Santé Auvergne-Rhone-Alpes.
Au cours de sa période de validité, le CLS peut étre modifié par avenant a la demande de I'une ou l'autre des

parties signataires.

Article 9 : Le financement

Les signataires s’engagent a mobiliser les moyens nécessaires a la mise en ceuvre des orientations et actions du

présent contrat, dans le respect de leurs champs de compétences respectifs.

Cette mobilisation de moyens s’exerce dans le respect des décisions prises par chaque autorité signataire, et
dans le respect de leurs procédures respectives (autorisation, attribution de crédits...) et sous réserve de leurs

capacités budgétaires annuelles.

Chaque année, le comité de pilotage examine, sur présentation du comité technique, la programmation

prévisionnelle pluriannuelle de mise en ceuvre du CLS.
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Article 10 : L’évaluation du contrat local de santé

Chaque année, un bilan annuel du CLS est réalisé par I'animateur territorial de santé, en lien avec le COTECH et

les partenaires pour évaluer la mise en ceuvre des objectifs des fiches actions.

Ce bilan est présenté aux membres du comité de pilotage et permet d’ajuster le programme d’actions et les

priorités d’actions pour I’'année suivante.

Au cours de sa derniere année de validité, un état synthétique des bilans annuels est réalisé. Les résultats de cet

état sont présentés a l'instance de pilotage au moins trois mois avant la date d’échéance du CLS.

Article 11 : La modification du CLS

Afin d’assurer une cohérence renforcée avec le Projet Régional de Santé et I'évolution des besoins du territoire

d’Agglo Pays d’Issoire, certains objectifs et actions du CLS pourront étre actualisés pour donner suite a sa

publication, et validation par le Comité de Pilotage.

Les modifications pourront étre apportées au contrat local de santé sous forme d'avenant, en accord avec toutes

les parties signataires, au fur et a mesure de sa mise en ceuvre.

Article 12 : La prorogation — le renouvellement du contrat local de santé

En fonction des résultats de I'évaluation décrite a I’Article 10 du présent contrat, le CLS peut faire I'objet soit

d’une prorogation soit d’un renouvellement en accord avec les parties.

Les signataires préciseront le cas échéant les modalités de prorogation ou de renouvellement du précédent

contrat.

Article 13 : La résiliation du contrat local de santé

Le présent contrat peut étre résilié par I'une ou I'autre des parties en respectant un préavis de 3 mois par lettre

recommandée avec accusé de réception.
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A Issoire,

Le 17/04/2025,

PourLa\Préfex';}. e du Ruy-de-Déme Pour le conseil Départemental
du Puy-de-Dém

V4

(/

/’
Pour La Caisse Primaire/ 2 Pour Le Centre Hospitalier
D'Assurance Maladie d( Puy-de-Dirfie Spécialisé Sainte-Marie,
N. EQTHEER

=

Pour 'Education Nationale
L'académie de Clermont-Ferrand

TaZa 2 -

A TERL eV

Pour La MSA Auvergne Pour La CPTS sud 63

Pour 'Agence Régionale de Santé
Auvergne-Rhdne-Alpes
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