FICHE ACTION 3

Intitulé de I’action Evaluer et structurer les parcours santé et addictions en Haute-Gironde

Axe stratégique 1 - Favoriser le recours aux services de soin

Objectif
intermédiaire

1-3 — Développer une politique de prise en charge intégrée des addictions

Porteur de I’Action Centre Hospitalier de la Haute-Gironde (Service addictologie)

Professionnels
Public en situation d’addiction
Centre Hospitalier de Blaye, Mission Locale, La Case, Coreadd, Communautés de
Partenaires associés communes/CIAS, Association France Addictions, Education Nationale, Gendarmerie,
ARS

Constats et contexte

Public cible

e Un sentiment des professionnels de santé de suivre beaucoup de personnes en situation d’addiction

e De multiples conséquences néfastes liées aux conduites addictives: violences, perte de permis,
problématiques bancaires, ...

e Un manque d’offre d’accompagnement et de suivi des personnes addictent

e L’existence de peu de dispositifs « Aller-Vers » en lien avec I’addiction

e |’absence de médecins addictologues sur le territoire

e Tous les acteurs du soin bien identifiés par les différents partenaires

e Un travail de prévention déployé sur I'ensemble du territoire : campagnes nationales (Mois sans tabac,
Semaine des addictions), événementiels locaux, mais a conforter pour toucher tous les acteurs (lien avec
parentalité)

Objectif(s) opérationnel(s)

Objectiver la population en situation d’addiction
Structurer I'offre sur le territoire

Description de I'action

Objectiver la population en situation d’addiction

- Réaliser une photographie de la population en situation d’addiction

- Créer un observatoire autour de I'addiction aux substances licites (alcool, tabac) et illicites (drogues) : chiffres,
offres existantes, professionnels formés, protocoles, ...

- Identifier le besoin des professionnels (notamment de santé) en termes d’accompagnement et de suivi

Structurer I’offre sur le territoire

- Informer et former les professionnels de santé sur la prise en charge des addictions notamment autour des
protocoles existants (médecins, pharmaciens, infirmiers, ...) et au RPIB (discours rassurant et combat des
préjugés)

- Développer les interventions aupres des jeunes et sensibiliser les parents aux questions d’addictions : prendre
appui sur les dynamiques de territoire (Projets Educatifs de Territoire)

- Valoriser les associations de patients sur le territoire pour permettre aux habitants un accompagnement par les
paires

- Mettre en place un véritable réseau de professionnels et bénévoles autour de I'addiction : sensibilisation et
prise en charge




- Créer des outils d’identification des ressources en addiction sur le territoire a la fois pour les professionnels et
le grand public

Modalité de mise en ceuvre

Fréquence, durée
Organiser une formation tous les ans
Intervention aupres des jeunes tous les ans : écoles, mission locale, PRI, ...

Moyens mobilisés (RH, financiers, matériels)
Professionnels a mobiliser pour réaliser les formations

Périmeétre d’action
Les actions concernent les professionnels et habitants de la Haute-Gironde

Points de vigilance éventuels Colt de I'action

Difficulté de récupérer des chiffres autour de
I'addiction : se rapprocher de structures nationales
comme I'OFDT

Formation des professionnels risque de mobiliser
souvent les mémes personnes et donc de limiter leur
intervention

Calendrier Indicateurs d’évaluation

Création de I'observatoire des personnes en situation | Nombre de formations réalisées

d’addiction : 2025 Création de I'observatoire

Création d’outils pour les professionnels et le grand | Nombre de jeunes sensibilisés

public : 2026 Chiffres sur les personnes en situation d’addiction




