
En région Picardie, professionnels de santé et associations, réunis depuis 2000 dans le
cadre des Programmes régionaux de santé, mettent en œuvre des actions de formation,
dépistage et prévention. Parmi ces initiatives, des « femmes relais » soutiennent le 
dépistage des cancers du sein. La prévention du tabagisme et l’information sur une 
alimentation appropriée figurent au premier rang des actions menées en milieu scolaire
et dans les entreprises. Ce programme est désormais intégré au Plan cancer régional.

La prévention des cancers a été l’un
des premiers sujets inscrits dans les Pro-
grammes régionaux de santé (PRS).
Retenu avec les conduites d’alcoolisa-
tion et la périnatalité comme thème des
PRS expérimentaux lancés en 1994
(dans le PRS « Alsace contre le cancer »),
le cancer a depuis été reconnu comme
priorité de santé par la majorité des
régions françaises.

Démarche innovante des années
quatre-vingt-dix, les PRS promouvaient
une approche moins cloisonnée des
problèmes de santé, transversale et par-
tenariale. Mettant en pratique ces prin-
cipes fondateurs, tous les aspects
devaient être débattus : les soins, la
réinsertion, mais également la préven-
tion et l’éducation pour la santé.

Accordant une place toute parti-
culière à la prévention, les PRS ont per-
mis d’apporter plus de visibilité aux
actions et aux acteurs engagés dans ce
domaine et de les inscrire dans la durée.
L’exemple du PRS « La Picardie contre le
cancer », lancé en 2000 et relayé par le
Plan national cancer, illustre ce propos.

Créer des liens 
entre les acteurs

Les professionnels et associatifs qui
se sont portés volontaires début 2000
pour participer à l’aventure qu’était la
« Programmation stratégique des actions
de santé » (méthode retenue pour éla-
borer les PRS) ont constitué, au fil des
rencontres et de l’accompagnement
méthodologique, un groupe multidis-

ciplinaire et solidaire construit autour
des mêmes valeurs et soucieux d’at-
teindre des objectifs partagés. Un pilo-
tage mixte (Drass/Urcam) du PRS a per-
mis de mobiliser des acteurs dans
différents domaines d’intervention, pré-
ventif et curatif : professionnels, asso-
ciatifs, bénévoles, ou élus. Des liens soli-
des se sont créés : entre institutions et
associations, entre acteurs de terrain
porteurs de projet et financeurs... Mal-
gré un passage toujours un peu difficile
à la mise en œuvre opérationnelle des
objectifs fixés, comme dans toute pro-
grammation, les membres du groupe
n’ont jamais abandonné le programme
et sont toujours restés attentifs à l’évo-
lution des travaux.

Année charnière, 2004 a vu la mise
en œuvre du Plan national cancer. En
Picardie, il s’est naturellement appuyé
sur les principes portés par le groupe de
programmation du PRS : placer cons-
tamment la personne, le malade au
cœur du débat, découvrir des savoir-
faire et des savoir-être, valoriser les ter-
ritoires, donner aux acteurs l’occasion
de se rencontrer et d’échanger sur leurs
pratiques.

Des infirmières « référentes » 
en entreprise

Plusieurs exemples d’actions déve-
loppées dans différents lieux de vie
témoignent de la dynamique réelle qu’a
instaurée le PRS en matière de préven-
tion. Passant par la formation de relais
au sein de l’Éducation nationale et l’As-
sociation des familles rurales, le pro-

gramme de prévention du tabagisme en
milieu scolaire mis en place par l’Assu-
rance maladie avait pour objectif de
faire prendre conscience aux enfants de
classes primaires, de collèges ainsi que
de centres de loisirs l’intérêt d’adopter
certains comportements vis-à-vis de
leur propre santé. La formation de cent
quatorze infirmières de l’Éducation
nationale a permis de développer cette
démarche d’éducation à la santé auprès
de sept mille enfants.

Par ailleurs, l’expérimentation menée
par la médecine du travail de l’Aisne, 
en lien avec le comité départemental
d’éducation pour la santé, a mobilisé,
à partir d’une enquête préalable, dix-
sept entreprises de plus de deux cents
salariés sur des thématiques comme le
tabac et l’alimentation. Basé sur la for-
mation des infirmières de ces entrepri-
ses comme référent santé, ce pro-
gramme a touché plus de six mille sept
cents salariés.

Dans un autre domaine, la formation
de plus de cent cinquante femmes relais
par le réseau Cres-Codes, a permis à ces
dernières de devenir à la fois « actrices
de leur santé » et aussi de jouer un rôle
actif dans la sensibilisation au dépistage
du cancer du sein d’autres femmes de
leur entourage.

Enfin, bien qu’encore insuffisantes,
d’autres expériences de mobilisation de
la population sont menées par des soi-
gnants, comme dans l’Oise. À Creil, les
médecins, assistantes sociales, infirmiè-
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res, radiothérapeutes du centre hospi-
talier sont allés à la rencontre des habi-
tants du plateau creillois. La prévention
et le soin ont pu être abordés d’une
manière simple au cours de réunions
organisées avec l’aide des médiateurs
des associations relais. La visite des ser-
vices a complété cette rencontre.
À Beauvais, les équipes hospitalières ont
organisé avec la Mutualité sociale agri-
cole de l’Oise des mini-conférences-
débats dans les centres ruraux en s’ap-
puyant sur un diaporama reprenant
également la prévention et le soin.

L’identification des relais (profes-
sionnels ou non) a été l’un des aspects
essentiels du PRS. Ainsi, l’expérience
des « femmes actrices de leur santé » 
a été prise en compte puisqu’elles sont
désormais représentées dans les instan-
ces départementales ou régionales du
dépistage (conseil d’administration des
associations, comité technique régio-
nal).

Privilégier l’intérêt du seul
patient

Le programme a su garder sa philo-
sophie première jusqu’à ce jour, carac-
térisée notamment par des valeurs iden-
tifiées autour de la dimension humaine.

L’état d’esprit régnant dans le groupe
depuis le début a pu être maintenu :
sens de l’écoute, recherche constante
de l’intérêt du patient, renoncement à
ses seuls intérêts professionnels, « mili-
tantisme » de la cause des patients, voire
des citoyens face au cancer, inscription
dans une démarche de santé publique
en sont des illustrations probantes.

Cet esprit de « corps » n’aurait pu se
constituer sans le passage obligé par le
temps de programmation stratégique au
moment du démarrage du PRS : c’est ce
travail en commun qui a permis à ces
personnes, professionnelles ou non, de
se connaître et de s’apprécier. Finale-
ment, le PRS ne s’est pas éteint avec la
mise en place du Plan national cancer,
il y a au contraire consolidé ses fonde-
ments et sa légitimité.
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Chargée de mission, Urcam de Picardie,

Copilote du Programme régional 

« La Picardie contre le cancer »

avec Alain Cadou, Drass de Picardie.
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Les 12 et 13 avril 2005
se tiendront les premières
« Journées Inpes »,
à la Mutualité (Paris),
organisées par l’Institut
national de prévention
et d’éducation pour la santé

TThhèèmmee  ttrraaiittéé  ::  
« La prévention en actions :
partages d’expériences. »
LLeess  iinntteerrvveennaannttss  :: les acteurs
de la prévention et leurs
réseaux

Outre les interventions,
témoignages et tables
rondes, six sessions
thématiques se dérouleront
sur deux jours : 
• Les baromètres régionaux :

des enquêtes au service
des politiques locales 
de santé

• Les pôles de compétence
régionaux en éducation
pour la santé

• Alcool et tabac : 
la prévention au quotidien

• Nutrition : du programme
national aux initiatives
locales : quelles synergies ?

• Les réseaux VIH/Sida : de
la prévention à la solidarité

• Évaluation et référentiels :
les construire et les utiliser

Renseignements sur le site
internet de l’Inpes
www.inpes.sante.fr

Journées

de l’Inpes

Paris, les 12 et 13 avril 2005




