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e concept d’UFS: origine, déploiement
Définition et principes clés de 'UFS
_es outils et cadres théoriques de I'UFS

L es défis de sa mise en ceuvre
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Présentation équipe UrbASET

« Urbanisme Aménagements Santé Environnements Territoires »

Depuis 2010~ équipe de recherche & expertise interdisciplinaire UrbASET
Urbanisme favorable a la santé (UFS) & Evaluation d’impact sur la santé (EIS)
* Développement d’outils et de méthodologies

» Pour une meilleure intégration de la santé et du bien-étre a différentes échelles de
décision (urbanisme de planification, opérationnel)

s Etroite collaboration avec les secteurs de I'urbanisme, 'aménagement et
I’environnement au niveau local et national

» Complémentarité des compétences & secteurs de pratiques (académiques, professionnels)
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Urbanisme favorable a la santé (UFS)
Prévention & Promotion de |la santé et Santé environnement

> Placer la santé au coeur des décisions a différentes échelles du territoire

- démarche de “santé dans toutes les politiques » / politiques d’aménagement & d’urbanisme

» Accompagner I'évolution des pratiques vers une meilleure intégration de la santé
/réduire les inégalités

> Développent d’outils et de méthodologies :

* Faciliter I'échange de connaissances entre scientifiques, décideurs, praticiens

e Aider |la prise de décision basée sur des données probantes

> Différentes approches mobilisées: qualitatives & quantitatives, modélisation
multicriteres, approches de recherche interventionnelle et participative
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Concept initié par le réseau des villes santé de
I’OMS Europe en 1987
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Recherche approfondie au niveau national sur I'intégration
de la santé dans le champ de l"'urbanisme (initiée en 2011)

—> Publication d’un guide national a destination des ARS et des multiples

acteurs impliqués dans le processus de décision urbaine (urbanisme de
planification et opérationnel)

EHESP

 Clarification des concepts de la
santé, ses déterminants et de lUFS

- Partager une culture commune

Agir pour un urbanisme = « Mise a disposition d’outils et cadre
favorable a la santé o, ot de référence

Y Concepts & Ouitils

dec.2014 mai 2016

o
®
http://www.ehesp.fr/2014/09/16/nouveau-quide-agir-pour-un-urbanisme-favorable-a-la-sante-concepts-outils/ ® .:
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Définition et principes clés de I'UFS

* Une approche globale et positive de la santé / inégalités
de santé

 Une approche globale et intégrée des grands enjeux
environnementaux (UC & CC) en lien avec les enjeux de

Santé publique



L'UFS, un concept basé sur une approche globale et positive de la santé

Impact négatif <
facteur de risque

walk, breathe
= fresh air

Impact positif <

facteur de

: protection
™
Santé
Bien-étre
'état de santé résulte du cumul d’exposition a I'ensemble de ces facteurs
- Déterminants de santé e ®e_ o
® - [ J it @
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Classification des déterminants de |la santé en 4 catégories
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L'Urbanisme favorable a la santé

- minimiser les impacts négatifs (facteurs de risque) maximiser les impacts positifs
(facteurs de protection) tout en préservant la qualité de nos écosystemes
— Agir sur 'ensemble des déterminants de santé

Choix
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Les cadres et outils de 'UFS

oiisions e - Cadre de référence (8 axes pour un UFS)
.\.e\:o\\“ants et ,,‘; K etre des o) S0,
S 4 ol ~ %5 % Y& . o .
g %% VS ROy %5, —> Référentiel d’analyse des projets d’urbanisme avec un

prisme santé (matrice 15 déterminants de santé et 19 objectifs pour un UFS)
- Outil d’analyse opérationnel (ARS)
i —> Cartographie des liens entre #tes composantes de
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8 axes pour un

Urbanisme
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une démarche d'accompagnement
al'Intégration de la dans les

FEDERATION
HATIONALE
DES AGEMNCES
DURBANISME

Objectifs

Démarche de promotion de la santé et du bien-étre
(physique, mental et social) de tous, tout en
recherchant les co-bénéfices en termes de santé
publique et d’environnement.

cibles du guide I1SadOrA

* Maitres d’ouvrage et maitres d’ceuvre

e Tout acteur des secteurs de ['urbanisme, de
I'aménagement, de I'environnement et de la santé
publique

all, EHESP, mars 2020 13



Démarche d’accompagnement ISadOrA : 15 clés opérationnelles a actionner a chaque étape d’élaboration d’un projet /plan

——————— 1. Gouvernance santé
Processus d’élaboration

du projet/plan

. P T

Décision de faire

_ N Initiation
@l izf A nT:é%_?‘-?;n
4 F& &= gm0 i -
< [ = “‘"5«:",.‘?.;_:
2 0 Ll

2. Portrait de santé & d’environnement Conception

3. Démarche participative

UoFS

Urbanisme
opérationnel
Favorable a

Choix d’aménagement (conception) |

Déterminants TR
desanté _ | 4.Exposition des 5. Qualité des 6. Mobilités actives /- Accessibilités

P populations logements et PMR emplois, équt., Montage la Sante
b o — _services
(R - km}. i g o 1
‘ @ r \/{ li 1 Réalisation
o‘\@ o5 A

L)

9. 5 sens et identité : ;
10. Fonction sociale 18 Espaces publlcs N

0 du lieu des espaces
g VAT
- aa b & A
- ® e b Cloture
Mt

®> ¢ @ , 144 P I

= 6-’? 13. Agriculture 14. liot de chaleur 15. Gestion des
urbaine urbain eaux pluviales

Gestion

! ,L 14

Crédit : Deloly C., Roué Le Gall A., Thomas M-F, Clément B. et Nassiet C. 2019
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pratique. Dossier Prendre soin des urbains, Revue Urbanisme, octobre 2018, n°410 :36-

Roué Le Gall A. & Thomas MF, 2018 Urbanisme favorable a la santé : de la théorie a la
39. https://www.urbanisme.fr/prendre-soin-des-urbains/dossier-410/EDITO

Cadre théorique des stratégies d’action pour mettre en ceuvre une

démarche UFS a différentes echelles territoriales
4"’& pu®
Recherche EHESP
-action
Formations
Réseaux Guide « Agir Procédures
Rencontres pour un réglementaires
Partager Urbanisme (EE, PAC...) .
une culture favorable a la Modele‘ d,e
commune santé » causalité
& plaidoyer .
Dispositifs P | 'UY:S Développer,
multi- pour adapter ou
partenariaux s’a ppuyer sur
Urbanisme des démarches Evaluations
e et outils pour d'Impact sur
Favorable a la intégrer Ia la Santé
4 . (EIS)
Structures
sociales et
économiques Milieux et Démarches
ressources ,
Aborder les Démarches de daccompagneme:nt
| développement UFS (ISachrA, guide
projets par durable de l'aurba
Cadre de une appro.che (EcoQuartier
vie écosystémique Co-bénéfices
, de la santé santé et
Style de vie -
& Capacité environnement
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» Les défis a relever pour la mise en ceuvre 'UFS

Défis
Comprendre la santé dans son
acception large, dynamique et positive
& développer une culture commune

* Ce qui fait ou ne fait pas santé

* Cumul d’exposition a des facteurs de

risque ET de protection ( Approche
bénéfice / risque

Moyens

Actions de sensibilisation /formation (initiale &
continue)

Développer et mettre a disposition des cadres
théoriques et des outils adaptés

Qui ?

Tous les acteurs
(politiques,
professionnels,
académiques)

Académiques &
professionnels

Faire évoluer les pratiques vers plus de
santé (placer la santé au coeur des
décisions )

* Pratiques individuels & collectives

* Gouvernance des projets d’urbanisme

S'appuyer sur des documents cadre (internationaux,
nationaux, régionaux, locaux)

S’adapter et s'approprier les nouveaux cadres et
outils de 'UFS

Professionnels de
l'urbanisme & de
I'aménagement

Mettre en ceuvre l'interdisciplinarité et
I'intersectorialité (décloisement)

Encourager les temps d’échanges multi-acteurs,
Co-élaboration des outils
Partenariats professionnels / académiques

Tous les acteurs
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Accompagner I'évolution des pratiques pour placer la santé et le bien-étre
au cceur de la décision urbaine, tel est le principal défi que propose de
relever la démarche d’un urbanisme favorable a la santé.

- multiplication des initiatives a différentes
. échelles témoigne de I'évolution en cours
I N des pratiques d’'aménagement et

/ d’urbanisme et de I'intérét d’'un nombre
croissant d’acteurs a mieux considérer les
enjeux de santé publigue et
d’environnement

EHESP

Synthése

Pour une meilleure intégration

-
ldee‘ de la santé dans les documents
—

de planification territoriale
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