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Le CHAM : 
Quel dynamisme !
En parcourant les pages de ce journal CHAM Diffusion de ce mois 
d’octobre 2013, le mot « dynamisme » est celui qui image bien la 
vie de notre établissement…

Hasard de calendrier où se concentrent  en un même numéro des projets forts 

intéressants diront certains. Peut-être.

Mais assurément, chacun de ces articles traduit la réalité de notre établissement, 

la réalité quotidienne de chacun d’entre vous :

 CAPSIS ou l’informatisation. Projet majeur qui « révolutionnera » le quotidien 	

	 des services ; il avance à bon rythme. L’investissement d’un certain

	 nombre de personnels est encourageant pour l’avenir.

 La Salle Nature, ou le témoignage qu’il faut toujours s’adapter aux demandes

	 des personnes qui font confiance au CHAM.

 La Chirurgie Bariatrique qui, grâce au dynamisme de l’équipe et, certainement

	 à sa finalité, ne fait que grandir au vu de l’essor de son activité !

 L’IRM. Les engins de chantier vont apparaître pour lancer cette opération

	 majeure pour compléter notre plateau technique.

 La construction de l’EHPAD. Le projet avance bien. Là aussi, les personnels

	 concernés nous facilitent le travail avec leurs avis et conseils éclairés.

 La Convention CHARTREUSE, les Pianos Folies, la Fête de la Musique, l’Ultra-Trail

	 du Mont-Blanc…autant de sujets qui démontrent l’ouverture d’esprit du CHAM. 

Tout ceci est fort encourageant.

Philippe Boucey, directeur
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Sommaire

Dans le cadre du projet de 
renouvellement du Dossier 
Patient Informatisé (DPI), des 
délégations du CHAM et du Centre 
Hospitalier de Boulogne se sont 
rendues conjointement dans des 
établissements utilisant les solutions 
informatiques retenues dans l’ultime 
phase du dialogue compétitif qui nous 
amènera à choisir le futur DPI des deux 
établissements.

Les délégations, constituées de 
professionnels représentant les métiers 
utilisateurs du DPI et de la GAP (Gestion 
Administrative des patients) : médecins, 
soignants, secrétaires médicales, 
personnel de la Direction de l’Accueil 
(Admissions/ Facturation), se sont 
rendues :
 Le 28 juin à l’Hôpital Saint-

Philibert du Groupe Hospitalier de 
l’Institut Catholique de Lille (GHICL), 
établissement pilote de la mise en 
place du DPI TrakCare d’ INTERSYSTEMS 
depuis l’automne 2012.
 Le 9 juillet au Centre Hospitalier de 

Troyes, utilisateur du logiciel DxCare de 
MEDASYS et des solutions qui lui sont 
associées depuis de nombreuses années.

 Le 11 juillet au Centre Hospitalier 
de Maubeuge, qui est en cours de 
déploiement du progiciel Sillage du 
SIB.

Ces visites ont permis d’évaluer le 
fonctionnement des DPI dans le 
contexte d’une utilisation quotidienne 
au service de la prise en charge 
du patient. Le déroulement des 
journées a alterné temps d’échanges 
institutionnels sur le pilotage de 
projets et démonstrations « in vivo » 
dans les services de soins, à l’écoute 
des impressions des utilisateurs.

CAPSIS Projet Dossier Patient Informatisé :
Visites d’établissements dotés des logiciels pré- sélectionnés.

Pour toute information complémentaire sur le 
projet DPI, n’hésitez pas à contacter la Direction 
du Système d’Information et de la conduite de 
projets : 

Aurélie DANILO,
Directrice adjointe
Tél : 03 21 89 69 51

Elodie VASSEUR,
Assistante 
Tél : 03 21 89 38 69

Maubeuge

Troyes

Actu
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Salle Nature

Vie des pôles

Quand un travail en salle nature 
peut-il être envisagé ?
Un travail en salle nature peut être 
proposé lorsque la patiente, qui ne 
présente aucun critère d’exclusion, 
souhaite un accouchement non 
médicalisé. Travail naturel, sans 
anesthésie péridurale, sans aucun 
moyen pour accélérer la venue de bébé 
(rupture de la poche des eaux…). Bien 
entendu, aucune contre-indication ne 
doit être présente pour un suivi en 
salle nature.

Comment se passe un travail en salle 
nature ?
Le principe de la salle nature repose 
sur le fait de laisser la future maman 
libre de ses mouvements. Elle peut 
marcher, utiliser les ballons, profiter 
de la baignoire ou des écharpes 
d’étirement.
Sage-femme et aide-soignante sont 

là pour accompagner  la patiente, 
l’orienter et la guider pour trouver 
les positions les plus confortables. 
Une surveillance continue est assurée 
pour veiller au bien-être du bébé et 
apprécier l’évolution du travail.

La salle nature récemment installée au CHAM permet à la patiente à bas risques de mener à bien son 
accouchement dans le respect de la physiologie souhaitée, tout en assurant la sécurité du fœtus et de la mère.
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La chirurgie bariatrique
Un enjeu de santé publique pour le territoire

La chirurgie bariatrique consiste à restreindre l’apport et/ou l’absorption des aliments, diminuant, de fait, l’apport calorique 
journalier afin de lutter contre l’obésité. 

5

Vie des pôles

Il s’agit d’une technique lourde, réservée en cas d’obésité 

majeure, dite « morbide », caractérisée par un indice de masse 

corporelle supérieur à 40 kg/m², ou entre 35 et 40 kg/m²,  

lorsqu’il existe des comorbidités, c’est-à-dire des pathologies 

en rapport avec cet excès pondéral, avec échec des différentes 

tentatives de régime amaigrissant. Elle regroupe un ensemble 

de techniques : anneau gastrique ou gastrectomie verticale 

par agrafage ou encore la création d’un système de dérivation 

dans le tube digestif afin de diminuer l’absorption des éléments 

nutritifs par l’intestin (by-pass gastrique). 

Ces techniques étaient pratiquées par incision de la paroi 

abdominale (laparotomie) et, depuis quelques années, 

presque toutes peuvent aussi être réalisées par laparoscopie. 

Son efficacité sur la perte de poids est à peu près constante et 

elle diminue sensiblement la mortalité et la morbidité cardio-

vasculaires et générales des patients obèses. 

La perte de poids peut atteindre parfois 60 % du poids initial. 

Cette réduction pondérale s’accompagne d’une amélioration 

de l’hypertension artérielle, du bilan lipidique et la guérison 

d’un diabète pré-existant dans plus de trois-quart des cas. 

L’amélioration de la glycémie est très précoce, avant même 

toute perte de poids. De même, la chirurgie prévient la 

survenue d’un diabète de type 2.

Je suis très heureux d’avoir pu amener une 

niche d’activité très pointue au CHAM : la 

chirurgie bariatrique. Le traitement de l’obésité 

est devenu un enjeu de santé publique pour le 

territoire. Notre activité double chaque année 

depuis 5 ans ! Elle fait venir des patients de tout 

le territoire, et jusqu’aux bords de la Somme. Il 

a fallu se former et aussi former l’équipe à cette 

nouvelle activité opératoire. C’était un challenge 

personnel, une évolution. 

Dr Vincent Haccart
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Le point sur

Le GIE du pays de MONTREUIL qui regroupe le Centre Hospitalier de l’Arrondissement de 
Montreuil sur mer et le cabinet d’imagerie médicale  du Marquenterre s’est vu accorder 
l’autorisation d’implantation de l’IRM en ce début d’année 2013. 

IRM
2013 2014

octobre févrierdécembrenovembre avrilmarsjanvier mai

Début des travaux Installation de l’IRM

Projet d’architecte de l’extension

l’IRM sera installée dans un bâtiment 
spécifiquement construit pour l’accueillir sur 
le site du CHAM. Cet équipement permettra la 
réalisation de 4500 à 6000 examens par an et 
avec prise en charges des personnes atteintes 
d’obésité. 

Explorations possibles :
L’encéphale et la face, le rachis, les applications 
de l’appareil locomoteur (épaule, membres 
supérieurs, membres inférieurs, hanche), la 
sphère ORL, l’abdomen et pelvis (tube digestif, 
foie, voies biliaires, pancréas, reins, surrénales, 
prostate), le système vasculaire, le sein.

Fin octobre, les clôtures de chantier et la base-vie 
seront installés et les accès de chantier créés.

Toute cette activité implique une diminution 
significative des places de stationnement ; celles 
qui resteront accessibles et utilisables devront 
être exclusivement réservées aux visiteurs et 
consultants ; chaque membre du personnel est 
donc prié d’utiliser le parking qui lui est dédié, face 
au bâtiment administratif ; merci de la discipline 
dont chacun saura sans nul doute faire preuve.

Côté technique : 
 

• Séquences d’acquisitions classiques
	 2D et 3D (Echo de gradient, Echo
	 de spin, Inversion récupération)
	 et techniques de saturation de
	 suppression de graisse et d’eau.

• Séquences d’acquisition ultra rapides

• Séquences d’acquisition parallèle

• Séquences d’angio-IRM
	 (temps de vol, contraste de phase et
	 avec injection de gadolinium).

• Séquences d’angio-IRM
	 sans injection

• Séquences d’acquisition en sénologie

• Imagerie de diffusion/perfusion.

• Logiciels de reconstruction et
	 de traitement des images (2D, 3D,
	 MPR, MIP…).
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Le point sur

Construction d’un EHPAD à étaples
Le projet est lancé !

Le CHAM a fait l’acquisition en début 
d’année 2013 d’un terrain à Etaples 
en vue d’y construire un nouveau 
site qui accueillera un EHPAD, mais 
aussi des activités de psychiatrie et de 
consultations spécialisées. Les travaux 
préparatoires à la construction de cette 
nouvelle structure ont démarré le 17 mai 
dernier avec la réunion de lancement du 
comité de pilotage.

Acteur essentiel de la prise en charge 
médico-sociale des personnes âgées 
sur le Montreuillois, le CHAM dispose 
aujourd’hui de 389 lits d’EHPAD 
(Etablissement d’Hébergement pour 
Personne Agée Dépendante) et de 30 
lits d’USLD (Unité de Soins de Longue 
Durée), au sein de cinq structures situées 
sur les communes de Berck, Campagne-
lès-Hesdin et Montreuil-sur-mer.
Le projet de construction d’un nouvel 
EHPAD à Etaples s’inscrit dans la 
politique globale de prise en charge des 
personnes âgées du CHAM et  poursuit 
trois objectifs majeurs :

• Répondre au besoin de la population du 
secteur d’Etaples-Le Touquet, dépourvu 
d’EHPAD public ;

• Améliorer la prise en charge des 
résidents, en construisant un bâtiment 
moderne, conforme aux exigences 
actuelles de confort et d’accessibilité ;

• Adapter l’offre existante aux demandes 
des personnes âgées et de leur 

entourage, en restructurant les EHPAD 
de manière à supprimer les chambres 
doubles et en élargissant les possibilités 
d’hébergement sur le littoral, plus 
attractif que l’arrière-pays.

La construction d’un nouveau bâtiment 
sur Etaples permettra aussi d’y localiser 

les activités de psychiatrie et de 
consultations spécialisées que le CHAM 
exerce déjà sur la commune et d’en 
envisager de nouvelles.

Dans ce projet, le CHAM a choisi d’être 
accompagné par une Assistance à 
Maîtrise d’Ouvrage  (AMO) spécialisée 
dans les réalisations sanitaires et 
médico-sociales. Le cabinet SECA Santé 
présentera lors du prochain COPIL l’étude 
de faisabilité réalisée avec le concours 
de cinq groupes de travail thématiques 
(Soins et surveillance, Confort hôtelier, 
Animation et activités, Logistique et 
support, Psychiatrie). Une trentaine 
de futurs utilisateurs a participé à 
ces travaux (médecins, cadres, IDE, 
AS, animateur, agents techniques et 
logistiques…) afin de déterminer les 
grandes lignes du bâtiment à construire.

CHAM Diffusion vous tiendra régulièrement 
informés des grandes étapes du projet 
architectural du nouveau site d’Etaples.

Activités et capacités
de la structure d’Etaples :

EHPAD
84 lits dont 14 lits d’UVA (Unité de 
Vie Alzheimer)
6 places d’accueil de jour Alzheimer

Psychiatrie
Hôpital de jour de 10 places
CATTP (Centre d’Accueil Thérapeutique 
à Temps Partiel) et consultations de 
CMP (Centre Médico-Psychologique)

Consultations avancées
3 cabinets de consultations (Gynécologie, 
Chirurgie…)

Pour toute information complémentaire sur 
le projet d’Etaples, n’hésitez pas à contacter 
la Direction du Système d’Information et de la 
conduite de projets : 

Aurélie DANILO
Directrice adjointe - Tél : 03 21 89 69 51

Elodie VASSEUR
Assistante - Tél : 03 21 89 38 69
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Pour « commémorer » ce souvenir, depuis 
2010, la Chartreuse de Neuville (nouvelle 
formule) accueille chaque année ces 
« Anciens ». Occasion pour tous de se 
retrouver : anciens résidents, anciens 
soignants. Cette année, la date du mercredi 
9 Octobre 2013 a été retenue pour ces « 
retrouvailles », avec un déjeuner dans le 
réfectoire.

Cette journée souvenir a trouvé son 
rythme, son organisation. Elle est 
attendue…pour celles et ceux qui sont 
toujours présents…Mais après ?
Pour que ce souvenir se perpétue à 
l’infini, l’Association de la Chartreuse de 
Neuville et le CHAM avons signé une 
convention de partenariat pour réaliser 
un travail universitaire de recherche et 
pouvoir (répondre) réfléchir à cette simple 
question : que s’est-il passé pour que cette 
histoire hospitalière de 50 années ait 
marqué les esprits ? Que s’est-il passé pour 
qu’une vie commune avec ses difficultés, 
ses rites, ses contraintes, sa vétusté, se 
transforme en une vie communautaire 
appréciée par ses membres ?

Ce travail de recherche universitaire est 
confié à Anne-Sophie DE BRANDERE - 
psychologue clinicienne - en cabinet libéral 
et en EHPAD. Un Conseil scientifique 
composé de chercheurs de la DRAC 
accompagnera ce travail de recherche. 

L’objectif :

• la constitution d’un fonds de mémoire 
accessible à un Centre de Recherche

• en éditer un support de réflexion et 
d’analyse accessible aux professionnels 
de santé et aux Ecoles professionnelles

• éditer un recueil de mémoires, sous 
forme de film

Pour y parvenir, les moyens utilisés  pour 
capter la parole et la gestuelle seront le 
son et l’image - sous forme d’interviews 
des « Anciens », ce travail a commencé.
De niveau universitaire de Doctorat, de 
travail de recherche est programmé sur 
trois années. 
Anne-Sophie DE BRANDERE, spécialiste 
de la prise en charge des personnes 
dépendantes et des soignants, va donc 
effectuer sa thèse en psychopathologie 
sur le sujet de la communauté 
hospitalière de la Chartreuse sous 
la direction de monsieur RENIERS - 
directeur du pôle psychopathologie de 
la Faculté des Sciences humaines de 
l’Université Catholique de Lille.
Le souvenir nous 
rattrape - La mémoire 
de la Chartreuse 
devient une réflexion d’ 
avenir dans la prise en 
charge des malades.

Vie hospitalière

Convention Chartreuse
Mémoire Hospitalière de la Chartreuse de Neuville sous Montreuil

Les « Anciens » du CHAM se souviennent du passé de la Chartreuse, laquelle durant 
cinquante années (1947-1997) a accueilli dans ses locaux des malades résidents, 
personnes âgées, handicapés. Souvenir important pour eux, dont un certain 
nombre sont hébergés encore aujourd’hui sur notre site de Campagne les Hesdin. 
Souvenir empreint d’émotion pour les personnels qui ont travaillé à la Chartreuse.

André Regnaut, aide soignant 
et Anne-Sophie De Brandère, psychologue.
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Le 27 août, le CHAM recevait 4 artistes du festival les Pianos Folies : 
Quartetta String Quartet - Quator à cordes        
Des artistes venus de Hongrie, avec un répertoire qui s’étend 
du Baroque au Classique ainsi qu’à la musique d’amusement 
et de film. Le secret du succès de leurs concerts se trouve dans 
la diversité musicale interprétée d’une façon exigeante, qui 
leur permet de s’adapter à tous publics et à tous évènements 
culturels.

Ildikó Szentpéteri - violon
Éva Túri - violon
Dóra Búzás - alto
Hajnalka Balázsné Tóth - violoncelle

Un gand merci à Yvan Offroy, organisateur du festival

Habituellement lieu de calme et de silence, le hall de l’hôpital s’est 
transformé le 21 juin dernier. 
A l’occasion de la fête de la musique, les visiteurs pouvaient 

en effet assister à une démonstration de Hip Hop et de 

djembé. Une présence qui n’a pas été sans déplaire aux 

patients et visiteurs qui ne se sont pas faits priés pour 

s’accorder une pause musicale en ce jour de l’été. 

Les bénévoles de l’association Les Blouses Roses, quant à 

elles, ont eu la gentillesse d’offrir un moment de convivialité 

aux patients du service de soins de Suite et Réadaptation 

en proposant une animation musicale pour cette fête de la 

musique 2013.

Piano Folie’s

Culture
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Zoom sur

Développement Durable :
le CHAM entre
dans une phase
de réalisation
concrète.
A l’occasion du renouvellement du marché des 
déchets, il a été décidé de mettre en œuvre le 
tri sélectif, tel que nos communes de résidence 
l’organisent depuis déjà longtemps pour certaines.

> Le papier sera déposé 
dans un contenant dédié
( les documents papiers 
de l’établissement étant 
considérés comme 
confidentiels)

> Les bouteilles, canettes et 
TETRAPACK sont éliminées 
dans un contenant 
spécifique

> Une nouvelle obligation réglementaire doit être appliquée 
à partir de 2015, à savoir le tri des «biodéchets», à ne pas 
confondre avec les déchets biologiques 

Que sont donc ces 
biodéchets ? :
Il s’agit de tout relief de repas, 
cru ou cuit, du marc de café et 
des filtres à café, sachets de 
thé, serviettes de table

Triez les Biodéchets

> Le carton sera recyclé 
dans un contenant dédié

Recycler les cartons

> Le verre sera trié à part 
pour dépôt dans une 
«colonne» de recueil 

Recycler les verresRecycler les bouteilles en plastique

Recycler les papiers

Vous verrez donc apparaître, notamment au self, des contenants multiples, dédiés chacun à l’usage décrit ci-dessus; les 
convives seront mis à contribution pour vider le contenu de leur assiette et plateau avant de les déposer sur le passe-plat.

Par avance, merci à tous pour votre contribution à cette action citoyenne.

> Les gobelets, les 
barquettes en plastique, les 
emballages alimentaires 
sont à jeter aux ordures 
ménagères 

Les emballages non recyclables

Les catégories suivantes de déchets 
seront désormais séparées des 

ordures ménagères :
 
 

 papier
 carton
 bouteilles d’eau minérale

 verre 
 biodéchets
 canettes de soda et autres emballages 
de type TETRAPACK
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Travail et Handicap :

RQTH, Késako ?

11

Info

> Pour qui ?
Le handicap a une définition 
assez large. Ce n’est pas, 
contrairement à l’idée 
générale, qu’une personne 

en fauteuil roulant («  à mobilité 
réduite  »). Depuis la loi du 11 février 
2005, le handicap est considéré 
comme «  une limitation d’activité ou 
restriction de participation à la vie en 
société subie dans son environnement 
par une personne en raison d’une 
altération substantielle, durable ou 
définitive d’une ou plusieurs fonctions 
physiques, sensorielles, mentales, 
cognitives ou psychiques, d’un 
polyhandicap ou trouble de santé 
invalidant ».
Il peut donc être moteur (difficultés à 
se déplacer), auditif, visuel (malvoyant 
ou aveugle), psychique ou mental.
Le handicap peut être invisible. Il ne se 
formalise pas de manière systématique 
par un appareillage ou un trouble 
visible par tous.
Le handicap peut être congénital ou 
acquis au cours de la vie, par exemple 
à la suite d’un accident ou d’une 
maladie. Il peut aussi être temporaire.

> Pourquoi ?
L’idée de la loi de 
2005 était d’aider les 
personnes en situation 

de handicap à disposer d’une pleine 
citoyenneté. Pour cela, l’aide à l’accès 
ou au maintien dans l’emploi était 
indispensable  : le travail permet 
un lien social nécessaire à chacun. 
Dès lors les M.D.P.H. ont été créées 
pour accompagner les personnes en 
situation de handicap quel que soit 
leur âge, et la R.Q.T.H. a été instituée. 
Le handicap implique une réduction, 
une limitation de certaines capacités. 
Dès lors, un travailleur handicapé est 
une personne dont les possibilités 
d’obtenir ou de conserver un emploi 
sont effectivement réduites par la suite 
d’une insuffisance ou d’une diminution 
de ses capacités physiques, mentales, 

psychiques ou sensorielles.
La reconnaissance du handicap par 
la M.D.P.H. est un outil permettant 
à chaque personne en situation 
de handicap d’être accompagné, 
aidé et soutenu dans son parcours 
professionnel. Cette reconnaissance, 
appelée R.Q.T.H., peut être sollicitée 
dès l’âge de la fin d’obligation scolaire, 
soit 16 ans. Il s’avère également 
que chaque employeur est assujetti 
à une obligation d’emploi de 
personnes en situation de handicap. 
A défaut d’atteindre le seuil prévu 
par l’obligation, une pénalité doit être 
versée au Fonds pour l’Insertion des 
Personnes Handicapées (de la Fonction 
Publique s’agissant du CHAM). Il est 
alors désolant de payer une pénalité, 
versée à un Fonds qui ne consomme 
pas ces crédits faute de demandes et 
dont le but est d’être mutualisés pour 
aider un maximum de personnes en 
situation de handicap… 

> Pour quoi ?
Un statut de 
travailleur en 

situation de handicap, avec ses avantages, 
liés à la compensation d’un handicap réel, 
même s’il est invisible  :
• Une reconnaissance du handicap
• Une accessibilité aux modalités 

d’entrée dans la fonction publique, 
par concours ou par recrutement 
contractuel spécifique, avec la 
possibilité d’aménager le temps de 
travail ou par suite, d’aménagement 
de poste en faisant appel au Fonds 
pour l’insertion des personnes 
handicapées dans la fonction 
publique (FIPHFP)

• Un accès facilité aux aménagements
physiques de poste de travail, en lien 
avec la médecine du travail et / ou  
la D.R.H.

• Un accès facilité aux aménagements 
d’horaires, en lien avec la médecine 
du travail et / ou  la D.R.H.

• Un droit à un appareillage adapté 
lorsque cela est nécessaire 

• Le soutien de Cap’Emploi, réseau
spécialisé dans l’accompagnement 
dans l’emploi

• Le soutien du Service d’Appui au 
Maintien dans l’Emploi des 
Travailleurs Handicapés (S.A.M.E.T.H.)

• Un droit à un suivi médical renforcé 
par la médecine du travail

• Le bénéfice de règles particulières 
en cas de rupture de son contrat de 
travail, le travailleur handicapé étant 
protégé dans son emploi.

> Comment ?
Pour être recevable 
administrativement, 
le dossier doit être 
adressé à la M.D.P.H. 

et comporter les pièces suivantes :
• Le    formulaire    de   demande   de 

reconnaissance (Cerfa n°13788*01)
• Le certificat médical à faire compléter 

par son médecin traitant ou le 
médecin du travail (Cerfa n°13878*01)

• La copie d’un justificatif d’identité
• La copie d’un justificatif de domicile
La médecine du travail, les assistantes 
sociales, et la D.R.H. peuvent vous 
accompagner dans vos démarches.
C’est la M.D.P.H., un service du Conseil 
Général, qui prendra la décision 
de vous reconnaitre la qualité de 
travailleur handicapé.

Délivrée par la Maison Départementale des Personnes Handicapées (M.D.P.H.), c’est la Reconnaissance de la Qualité de 
Travailleur Handicapé (R.Q.T.H.).

La reconnaissance du handicap est 
comme un « sésame » permettant 
de compenser professionnellement 
le handicap.
N’hésitez donc pas à vous 
renseigner auprès de la D.R.H. ou 
de la médecine su travail.

Bien entendu :

Nul ne peut vous contraindre à engager 
la démarche de reconnaissance de 
votre handicap (R.Q.T.H.)

Vos informations personnelles 
demeurent confidentielles.

Quel que soit votre handicap, des 
solutions existent. Venez à notre 
rencontre !



Le calendrier vaccinal
Révision annuelle par le Comité Technique des Vaccinations.

Info
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1  Vaccination Diphtérie Tétanos Polio (dTP)
		associ  ée éventuellement à la vaccination 	
		coqueluche   (dTCa Polio)
Après vaccination complète dans l’enfance : 
- Rappels dTP à effectuer à âge fixe tous les 20 ans (25 ans, 45
	 ans, et 65 ans) puis tous les 10 ans (75 ans, 85 ans, 95 ans...)
- Le rappel de 25 ans sera dTCaPolio ou si la personne a reçu
	 une dose du vaccin coqueluche depuis moins de 5 ans,
	 ce sera une dose dTP.

2  Vaccination Hépatite B
Pas de changement : 
Vaccination obligatoire pour les médecins, chirurgiens 
dentistes, sage-femmes, infirmiers, kinésithérapeutes, 
manipulateurs radio, aides soignants, ambulanciers, auxiliaires 
de puériculture, techniciens de laboratoire.
Vaccination obligatoire selon l’avis du médecin du travail, 
lorsqu’il y a un risque de contact avec du sang et des liquides 
biologiques pour les autres professionnels.

3  Vaccination contre la typhoïde
Obligatoire pour les personnels de laboratoire.

4  Vaccination contre la tuberculose :
Une vaccination par le BCG même ancienne reste exigible 
à l’embauche (preuve écrite de vaccination ou cicatrice 
vaccinale)

5  Vaccination contre la grippe
-	Recommandée pour toutes les femmes enceintes
-	Recommandée pour tout professionnel en contact régulier
	 et prolongé avec des personnes à risque de grippe sévère
	 (affections respiratoires chroniques, pathologies cardiaques,
	 pathologies neurologiques, diabète, pathologies rénales
	 graves, déficits immunitaires, maladie hépatique chronique…)

6  Vaccination Rougeole Oreillons Rubéole
		  (ROR)
Recommandée pour les personnels nés avant 1980, non 
vaccinées et sans antécédent connu de rougeole ou rubéole.

7  Vaccination Hépatite A 
Recommandée pour : 
-	Les personnels s’occupants d’enfants n’ayant pas atteint l’âge
	 de la propreté
-	Les personnels d’accueil des personnes handicapées.
-	Les personnels chargés du traitement des eaux usées
	 et des égouts.
-	Les personnels de restauration collective

8  Vaccination contre la varicelle
Recommandée en l’absence d’antécédent de varicelle et dont 
la sérologie est négative pour : 
- Professions de santé en formation, à l’embauche ou en
	 poste dans les services accueillant des sujets à risque de
	 varicelle grave (services gynéco-obstétrique, néonatalogie,
	 néphrologie, maladies infectieuses, immuno-déprimés).
	 Nécessité d’une éviction de 10 jours en cas de rash cutané.

Cette année des modifications sont intervenues afin simplifier et mémoriser le carnet de vaccinations. Elles sont exposées 
ci-dessous pour les adultes en milieu hospitalier.
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L’équipe du CHAM est composée de 3 animateurs encadrés par Valérie Rogel cadre de santé aux Opalines :
- Valérie Delcuse pour les Pléiades et les Myosotis, site de Campagne Les Hesdins
- Isabelle Soulet pour les Opalines et Saint-Walloy ,site de Montreuil-sur-mer
- Teddy Nabor pour les Oyats, site de Berck-sur-mer
Les animateurs  proposent des activités diversifiées et adaptées aux personnes âgées, afin de préserver  leur autonomie .

BARBECUE :
 Pour fêter l’arrivée de l’été, chaque structure 
organise tous les ans un barbecue, repas tant 
attendu par les résidents. C’est l’occasion de 
se réunir et partager un moment  convivial : au 
programme chants et danses  
avec un prestataire:
- les As Musettes aux Oyats (groupe de musiciens)
- un chanteur aux Pléiades/Myosotis 
- les As Musettes aux Opalines 
- un accordéoniste à St Walloy 

TOURNOI  DE  PETANQUE : 
18 juillet 2013 à Campagne-Les-Hesdins
Dans le cadre d’une rencontre inter-structures, inter-
générations, les foyers de Campagne et les EHPAD : 
Pléiades, Myosotis, St Walloy, Oyats, ont organisé un 
tournoi de pétanque.
Cette journée a permis le partage, les échanges, 
la convivialité et s’est terminée par la victoire des 
Foyers. La finale a eu lieu entre l’équipe filles des 
Foyers et l’équipe des  résidents Oyats et Pléiades. 
Bravo à tous les participants qui sont repartis avec 
un diplôme en souvenir de cette journée, et un 
grand merci au personnel, éducateurs, bénévoles 
accompagnants qui ont permis le bon déroulement 
de ce tournoi.		

SORTIE  FOOT  à LENS :
Pour les Fans de FOOT, une sortie au stade BOLAERT de Lens 
avec le Club des supporters de Campagne a été appréciée ; 
23 résidents de nos EHPAD en ont profité : 
Nos résidents ont assisté à un match  très serré .
Résultat : match nul pour Lens et Sedan.

Les 101 ans d’une résidente des Myosotis :
Un Jour de fête au 2ème étage des Myosotis  - lundi 
29 juillet 2013 
à l’occasion des 101 printemps de Mme GERAUDEL Jeanne, 
née le 29/07/1912, une après-midi crêpe était au rendez-
vous, à la demande de notre centenaire qui déclare :
« c’est mon péché mignon !»

FÊTE  DE  LA  MUSIQUE :
à l’occasion de la fête de la musique, chaque animateur a 
marqué cet événement par le biais de diverses animations : 
Quizz Musical (aux Oyats), spectacle de danses orientales (à 
St Walloy), intervention d’une Harmonie ( à Campagne).
Les sourires et les regards épanouis accompagnent les 
applaudissements ; les résidents ne demandent qu’à 
renouveler ces spectacles.

L’animation dans nos structures 
d’hébergement 
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Du côté de 

De gauche à droite, Valérie Delcuse, Isabelle Soulet, Valérie Rogel et Teddy Nabor
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Arrivées / Départs / Retraite  

Ultra-Trail du Mont blanc

> Mme DESCARPENTRIE, aide-soigante en stérilisation 
> Mme MALEK Karine, aide-soignante au SSR 
> Mme JOSSE Justine, infirmière en psychiatrie 
> M ELIAZORD Bruno, aide-soignante aux Oyats 
> M DRUON Eric, kinésithérapeute 
> Mme DETAVE Sonia, infirmière en psychiatrie de jour étaples 
> Mme DUCHATEAU Catherine , adjoint administratif à la DRH 
> Mme DIGNOIRE Valentine, ergothérapeute 
> M ROUBAIX Alexandre, responsable sécurité 
> Mme HEMERY Priscillia, responsable blanchisserie 

Arrivées de personnel

Départs de personnel
> Mme LEMAIRE Alison, infirmière en médecine 2 
> Mme DEBIENNE Isabelle, infirmière en médecine 2 

Retraites
> Mme HERLANGE Maryse, AEQ aux Myosotis 
> Mme POIDEVIN Evelyne, aide-soigante aux Pléiades 
> Mme DELAHAYE Claudine, ASHQ aux Pléiades
> Mme LARZET Nicole, aide-soigante au foyer de vie 
> Mme NUZILLARD Sylvie, aide-soigante au CATTP 
> Mme GEST Sylvie, aide-soigante au FAM hébergement 
> Mme HONORE Edith, infirmière en psychiatrie 
> Mme HULO Murielle, aide-soigante au SSR 
> Mme HENON Laurence , puéricultrice en pédiatrie 

Une belle performance
Jérôme Couronnel, AMP en hôpital de jour de psychiatrie est un 
spécialiste de la course longue distance et du raid multi sports 
qu’il pratique depuis une quinzaine d’années.
Le 30 août dernier, il réalise une belle performance en participant 
à l’Ultra Trail du Mont Blanc, une course de renommée mondiale, 
comportant de nombreux passages en altitude (>2500m), dans 
des conditions climatiques pouvant être très difficiles (nuit, vent, 
froid, pluie ou neige).
Après des mois de préparation éprouvante, 170 kms parcourus 
… 34 heures plus tard Jérôme se classe 306ème sur plus de 
2300 participants - 104ème dans sa catégorie des vétérans. 
Accompagné de son entraîneur et de famille, il a souhaité porter 
les couleurs du CHAM et c’est un beau défi qu’il vient de relever.

Prêt à repartir, la prochaine course sera le trail des Templiers de 
Millau en 2014 ; course à laquelle il a déjà participé plusieurs 
fois et réalisé un très bon classement. 
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Carnet du CHAM

Portraits

Présentez-nous en  quelques lignes votre parcours
De formation initiale technicienne de laboratoire, j’ai exercé ce 
métier durant 17 années tout particulièrement dans le domaine 
de la procréation médicalement assistée. Je me suis rapidement 
investie dans la démarche qualité alors naissante. 
Après avoir repris des études, j’ai ensuite rejoint la fonction 
publique hospitalière en 2004 au poste de responsable qualité 
dans un hôpital psychiatrique de Picardie.

Comment concevez-vous votre rôle au sein du CHAM ?
Comme celui d’un facilitateur, mobilisé pour faire émerger et 
aboutir les projets, dans un contexte parfois de plus en plus 
contraint et qui n’a de cesse d’évoluer.

Quels sont les grandes  échéances à venir en terme de qualité ?
La certification HAS se profile à l’horizon 2015, mais quelque soit 
la certification ou autre accréditation, deux axes majeurs sous-
tendent particulièrement la politique qualité de l’Etablissement : le 
développement d’une culture de sécurité des soins et d’une culture 
d’évaluation des pratiques intégrée à la pratique quotidienne.

C’est dans la consolidation de ce qui a déjà été fait au CHAM que 
les projets seront poursuivis et développés, tout en veillant à 
préserver la qualité thérapeutique, organisationnelle et humaine 
du soin.
Le principal écueil serait de se contenter de « parler qualité » 
au détriment d’une réelle amélioration de la qualité des soins, 
perceptible tant par les soignants que par les patients.
Et puis la qualité est une aventure collective, dont le succès est 
basé sur un engagement au plus haut niveau mais également sur 
une participation large des professionnels.

Votre parcours ?
Diététicienne de formation initiale, j’ai 
poursuivi mes études et obtenu un master 
de qualité en santé. J’ai ensuite exercé 
durant une dizaine d’années comme 
responsable qualité dans plusieurs 
hôpitaux, en région parisienne et en 
Haute-Normandie. J’ai notamment occupé 
la fonction d’ingénieur qualité durant 5 
ans au CH du Rouvray, établissement de 
santé mentale de Seine-Maritime. J’y ai 
mené deux procédures de certification, 
ainsi que de nombreuses actions ayant 
trait à l’amélioration de la qualité et de 
la sécurité des soins et à la satisfaction 
des patients de psychiatrie. En 2010, 
souhaitant m’investir davantage dans 
la gestion des structures sanitaires, j’ai 
passé le concours de directeur d’hôpital. 
Le CHAM est ma première affectation 

dans des fonctions directoriales après 
27 mois d’études à l’Ecole de la Santé à 
Rennes.

Vos missions au sein du CHAM ?
Philippe BOUCEY avait à cœur de 
professionnaliser le pilotage des 
projets au CHAM, où les initiatives en 
matière d’organisation, de coopération 
ou d’innovation sont nombreuses. La 
création d’une direction spécifique 
témoigne du dynamisme de 
l’établissement dont le portefeuille de 
projets est bien rempli et de la volonté de 
la communauté  hospitalière de toujours 
s’adapter et évoluer pour mieux répondre 
aux besoins de la population que nous 
prenons en charge. Philippe BOUCEY m’a 
aussi confié le management du Système 
d’Information, dont la reconfiguration 
prochaine via l’acquisition d’un nouveau 
Dossier Patient Informatisé (DPI) est 
un projet phare du CHAM. Pour la 
première fois le CHAM est dotée d’une 
Direction du Système d’Information 
en titre, ce qui est une véritable 
reconnaissance pour les professionnels 
qui la composent et illustre le caractère 
stratégique du renouvellement du SIH de 
l’établissement.

Vos projets ?
Nous travaillons actuellement avec le CH 

de Boulogne à l’acquisition d’une solution 
informatique visant à remplacer le DPI 
Clinicom. Après la détermination des 
besoins en fin d’année 2012, ainsi que 
des démonstrations au printemps dernier 
et des visites auprès d’autres hôpitaux 
cet été, trois éditeurs sont encore en 
lice parmi lesquels nous effectuerons un 
choix d’ici la fin de l’année.
De nombreux acteurs médicaux, 
soignants et administratifs seront alors 
mobilisés pour préparer puis mettre 
en œuvre le déploiement du nouveau 
DPI.  Ce projet ambitieux permettra à 
terme d’informatiser l’ensemble des 
services du CHAM sur les fonctionnalités 
servant de supports à la prise en charge, 
comme la prescription connectée ou la 
dématérialisation des composantes du 
dossier médical et du dossier de soins.
La construction d’un nouveau site sur 
la commune d’Etaples constitue un 
autre projet éminemment stratégique 
pour le CHAM. Suite au démarrage du 
projet en mai, des groupes de travail 
constitués de professionnels des secteurs 
concernés ont été chargés de déterminer 
les besoins de la future structure. Le 
Programme Fonctionnel Détaillé qui en 
résultera permettra de lancer, d’ici la fin 
de l’année, la consultation qui aboutira 
au choix de l’architecte.

Aurélie Danilo 
Directeur Adjoint

Catherine Scrève 
Ingénieur Qualité
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En bref

Vendredi 31 mai les équipes du CHAM se mobilisaient à 
nouveau pour sensibiliser le grand public  aux méfaits du 
tabac : tests de souffle, distribution de guides d’information…. 
L’occasion également de sensibiliser au dépistage et 
traitement de l’asthme. 

Jeudi 26 septembre, les équipes du CHAM étaient au rendez-
vous pour une information Drogues/Alcool du grand public.

Mercredi 05 juin les personnels du service de pédiatrie 
proposaient une action originale pour la journée 
d’information sur l’obésité !
Au programme, dégustation de chocolats et astuces pour 
réaliser rapidement des gâteaux diététiques…sans oublier 
les conseils pour une alimentation saine et équilibrée et de 
l’information pour prévenir l’obésité infantile !

31 mai -  Journée sans tabac
et Fête du souffle

05 juin
Journée mondiale de l’obésité

Le 8 juin dernier, Andréol, François, Oria, Louise, Gaétane, Jean-Louis, 
Jean-Paul, Guy, Brigitte, Raymond, Maugis-Pierre et Pierre, 12 résidents 
du foyer d’accueil médicalisé pour personnes handicapées vieillissantes 
de Campagne les Hesdin participaient à un atelier découverte.
Au programme, démonstration des jeunes sapeurs-pompiers 
de l’Hesdinois venus sensibilisés les résidents aux risques 
d’incendie dans les structures hospitalières. Un projet initié 
par Béatrice Gorrel, aide médico-psychologique et Jérôme 
Victoria, aide-soignant et pompier volontaire au CPI de 
Campagne les Hesdin.

8 juin -  Les risques du feu

26 septembre -  Journée addictologie

Mercredi 18 
décembre
Arbre de Noël 
des enfants
14h30 salle bleue 
complexe sportif
de Rang du Fliers.

Samedi 30 novembre à 14 h
RALLYE VTT
(réservé au personnel):
Toutes les informations
dans vos services !


