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Présentation
du territoire

Haut Maroni

Le territoire Haut Maroni

POPULATION DU TERRITOIRE DU HAUT MARONI EN 2015

¢ Troils communes

¢ Un territoire
accessible par voies
fluviale, et aérienne

Sources . ARS Guyane, INSEE (Recensement de |a population 2015), IGM 0 75 150
Jamier 2018 — HT




Le territoire Haut Maroni

17 000 habitants sur un territoire de plus de 25 000 km=

Soit moins de 1 habitant
par km=2

Présentation
du territoire

Haut Maroni Effectif de Poids dans la
population population totale
du territoire
Papaichton 6 335 37%
Maripasoula 10476 62%

Sadl 151 1%




Le territoire Haut Maroni

Une population jeune....

@ Plus d'1/4 habitant a moins de 15 ans
€ Moins de 500 habitants ont plus de 60 ans

.... En age de

Présentation travailler....

du territoire

@ Plus de 40% de la
population a entre 30 et
60 ans

Haut Maroni

90 ANS OU PLUS

75 89 ANS

60 74 ANS

45 59 ANS

30 44 ANS

1529 ANS

0 14 ANS
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Le territoire Haut Maroni

Une population dynamique
qui croit a un rythme de 11%b par an

.... Et qui fait des

enfants
Plus de 600 naissances
en 2014

Présentation
du territoire

Qui bénéficie

Haut Maroni d’un solde
migratoire Mais pas plus que
important.... sur I’'ensemble de la

réegion
21 naissances pour
1000 habitants en
moyenne par an quand
la Guyane en compte
25

Explique plus des 2/3
de la croissance
démographique a
Maripasoula et pres
de 90% a Papaichton




Le territoire Haut Maroni

Coté logement

€ 1 ménage sur 3 est
composeé de plusieurs
familles ou plusieurs
personnes vivant en
collocation

Coté activité

€ 1 habitant en age de
travailler sur 2 vit de
I’économie informelle

Présentation
du territoire

€ 1 ménage sur 3 vit

sans électricité € Parmi les actifs, prés

de 2 sur 3 sont sans

Haut Maroni € 2 ménages sur 3 emploi

vivent sans douche ni
€ Moins de 1 000

personnes allocataires
du RSA

WC a lI'intérieur du

logement
Cote dipléme

€ Plus de 8 personnes sur 10 ont le BEPC ou le Brevet des
Colleges ou pas de dipléme

6




Présentation
du territoire

Haut Maroni

Le territoire Haut Maroni
609%06 des habitants se sont rendu au CDPS en 2015

Principalement pour des
consultations ou des
urgences

€ Prés de 1 000 consultations
pour diarrhée (dont prés d'1 sur 4
a Talhuen et Antecume Pata)

€ Plus de 150 consultations pour
acces palustre principalement a
vivax

Ou du suivi de grossesse
@ pres de 1300 consultations

Ou encore pour la
surveillance d’'une maladie
chronique

€ Diabéte : Plus de 120
personnes suivies

€ HTA : Pres de 340 personnes
suivies

Pour le VIH
€ Plus d'1 patient sur 2 suivi pour

VIH dans les CDPS vient du
territoire du Haut Maroni

4

Coteé hospitalisation
€ 990 de la population a été hospitalisé en 2015

Principalement pour I'accouchement et le suivi de grossesse

50%0 des hospitalisations

7




Le territoire Haut Maroni

Pour autant certains besoins de santé semblent
non satisfaits

Le suivi des grossesses
€ leére visite au 2 ou 3éme trimestre :
1/4 grossesse

On meurt jeune....
€ Comme dans le reste de la
Guyane, la majorité des déces

survient avant I'age de 65 ans € Prés d'une femme sur 4 a Papaichton
a eu moins de 4 visites prénatales
Présentation Jie Voire tres jeune @ Prés d'1 grossesse sur 3 survient chez
du territoire € Maripasoula et Papaichton une mineure a Antecum Pata

font partie des communes de
Guyane avec la plus forte
mortalité infantile : plus de 11

@ Les bébés naissent fragiles
Entre 1 et 2 bébés sur 10 nait
prématurément

Haut Maroni

déces d’'enfants de moins de 1

an pour 1 000 naissances

. Le handicap
vivantes par an

Tous types de handicap confondus

. - € Plus de 3 400 personnes souffriraient
....De cause mal élucidée

: . de handicap
€ Concerne environ 1 décés sur
2 a Papaichton et plus d’'1/4 des | a santé mentale
déces a Maripasoula @ Plus d'1/4 des tentatives de suicide

r prises en charge dans les CDPS le sont au
CDPS de Maripasoula 8
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La prévention et la promotion de la

santeée sur le territoire Haut Maroni

version 14/03/2018



Adoptee le 17 décembre 2015, la loi de
modernisation de notre systeme de santé vise a
renforcer I'animation territoriale conduite par les ARS
pour repondre aux enjeux de modernisation de
notre systeme de santé qui se traduit notamment
par un rééquilibrage des interventions des ARS au
profit de la prévention et de la promotion de la
santé

L'’Agence Regionale de Santé met en ceuvre des
plans d’actions pour la prévention en santé adaptés
aux spécificités territoriales et populationnelles.

Pour cela, elle s’appuie sur des opérateurs
(établissements sanitaires ou médico-sociaux,
associations...) gu’elle finance (via notamment des
appels a projets).



Des actions mises en ceuvre sur
une grande partie du territoire

¢ L'appel a projet annuel

destiné aux établissements
Prévention scolaires, communes,

S elnlenieln el associations de proximite...

la Santé

# Les contrats locaux de
santé qui adaptent la
politique regionale au
contexte local

Haut Maroni

4 Une communication granc
public

11




Prévention : les enjeux du territoire

Dans le champ de la prévention et de la promotion de la
santé, les enjeux de votre territoire sont :

) _ ¢ La prévention des risques sexuels
Prevention

Promotion de 4 La promotion du bien étre et la santé mentale

la Sante ¢ La nutrition et la prévention de I'obésité, du
diabete et des maladies vasculaires

Haut Maroni

¢ La périnatalité
# La vaccination
® L'acces aux droits et aux soins

12




Répartition des financements
accordes en 2015 et 2016

VIH 7/ SIDA 7/ IST
/ Hépatites

8% Risques
Environnement et vasculaires
santé 1%
s - (0)
Prévention 13%

Promotion de

la Santé

Santé mentale

40%0 Santé des

: populations en
Haut Maroni

difficulté
38%

13




Prévention
Promotion de

la Santé

Haut Maroni

Prévention : les acteurs du territoire

€ V/OUS en tant gu’acteur de votre propre santé,

@ Les Centres Délocalisés de prévention et de soins
(vaccinations principalement),

& Les PMI

¢ les établissements scolaires (collége Capitaine
Tafanier et Gran Man Difou, Lycee Lumina Sophie)

€ Les principaux acteurs associatifs :
» La Bande a Will pour la marche du cceur,

« Membe Yu [libi sur la prevention HTA et diabete
(2013).

» Association Révell de la Jeunesse
» ADER sur la promotion du bien-étre,
» AIDES sur la prévention des IST et du VIH,

14



Montants

Promoteurs et actions ﬂ Annee accordés
108 000,00
= Agir ensemble pour mieux vivre sur le Haut Maroni 30 000,00
= Programme communautaire de promotion du bien-étre, de prévention des récidives du suicide 38 000,00
b 900 000,00
= Activités de prévention et de vaccination en territoires isolés 450 000,00
2016 450 000,00
11 309,00
EJ Respect et estime de soi: valeurs pour diminuer les violences sexuelles au collé 11 309,00
A 1 & 200 000,00
P reven tl on =IRéseau transfrontalier en éducation et promotion de la santé 100 000,00
Promotion de 100 000,00
. _ 2000,00
Ia Sante =/La marche du coeur : 7e édition 2 000,00
_ 6 500,00
EJAlder les enfants du fleuve et leurs familles a lutter contre les maladies liées a I'eau 6 500,00
: 8 500,00
H aut M aI’O n | =/Prévention de la toxicité du mercure chez I'enfant a na‘itre I'enfant allaité et le jeune enfant sur le Haut Maroni 2015 8 500,00
— 6 500,00
=Animer et promouvoir des actions de prévention du VIH/SIDA sur les risques sexuels et reproductifs 2 500,00

Campagne de lutte contre le VIH/SIDA/IST 4 000,00
_ 117 941,18

Accompagnement a l'autonomie en santé en direction des personnes souffrants d'une maladie chronique ou

= exposées ainsi que des personnes handicapées 102 941,18
=IMission exploratoire sur la commune de Maripasoula 15 000,00
20 000,00

= Prévention de la toxicits du mercure chez Fenfant a naitre, Fenfant allaité et le jeune enfant sur le Haut Maroni 20 000,00
Total général 1380 750,18

15




Offre de santé et medico-sociale
sur le territoire Haut Maroni

Missions du service :

@ gestion et tarification des établissements et services médico sociaux
(personnes agees, personnes handicapees et personnes en difficultés
specifiques)

€ autorisation / développement de I'offre a travers les appels a projets

version 14/03/2018 16



Offre de santé

Les acteurs publics :

@ Les centres de Santé Délocalisés de Prévention et de Soins
(CDPS) assurant les soins de premier recours, les évacuations
sanitaires, les consultations de spécialistes in situ ou par
télémedecine et les soins préventifs. Les soins sont gratuits;

-8 CDPS dont deux sont meédicalisés avec mise en
observation (Maripasoula et Papaichton)
@ Le CHOG assure en partenariat avec le CHAR, des missions
medicales spécialisées dans plusieurs disciplines dont
notamment la gynéco obstétrique, la psychiatrie et
pédopsychiatrie.
¥ Antenne Hospitalisation a Domicile (HAD)
¥ La protection maternelle infantile (PMI)

| es acteurs prives :

© Un médecin en libéral a hauteur de 50%
€ Un pharmacien
@ infirmier



Offre de santé
et médico-

sociale

Haut Maroni

OFFRE SANITAIRE SUR LE TERRITOIRE DU HAUT MARONI

de l'Est Guyanais

Terrtoire
du Haut Marcni

Sourcas - ARS Guyane, INSEE
(Recensament de b population 2015), IGH
Jamvier 2018
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Face a la croissance démographique de la population
guyanaise estimee a plus de 500 000 habitants en 2040,
a la densité des professionnels de santé qui est
aujourd'hui trois fois inferieure a la densité nationale,
toute profession confondue, I'agence regionale de santé
de Guyane et I'ensemble de ses partenaires doivent
relever plusieurs défis:

rendre la Guyane attractive

accompagner les professionnels de santé qui
contribuent a améliorer I'offre de santé

assurer la formation des jeunes de la region



Offre de santé
et médico-
sociale

Haut Maroni

Orientations et Perspectives

La stratégie nationale de santé OUTRE MER :

Axe 3 « mieux repondre aux besoins de nos concitoyens dans le

champ

de l'autonomie » : enveloppe de 5 millions d’euros

permettant de :

¥ lancer I'appel a projets en 2017 de la plateforme pour enfants et
adolescents sur Saint-Laurent du Maroni,

¢ financer équipe mobile CAMSP

La programmation :

@ 3eme plan autisme : 4,8 millions d’euros délégués avec focus sur
Saint Laurent du Maroni : unité d’enseignement maternelle, structure
experimentale enfant et 2017 : structure expérimentale adulte

@ secteur personnes agées : 1,3 million a programmer en lien avec le
schéma autonomie (CTG) et PRS2

@ secteur personnes handicapées : 1 million a programmer en lien
avec I'évaluation PRS et orientations PRS2

@ Développement sur Saint Laurent du Maroni de places de SSIAD
(Service de Soins Infirmiers a Domicile) et SAAD (Service
d’Accompagnement a Domicile) pour personnes agees

20



Offre actuelle Secteur des personnes
en difficultés spéecifigues (PDS)

505, 10places en MAS et
15 places d'ACT
Akatl’], csapaavec CIC

mohbile, CAARUD, prévention
G en milieu scolsire, d'équipe

Samu social, 6places de LHSS
508, 23 places TACT

RDS, CAARUD, 20 places
A habergement dont 4 résereds sux
4 sortants de prison, Equipe mobile de
CAARED sur Mle de Cayenne

CHAR, CSAPA avec CICet
interventions su centre pénftentiaire,
service de psychiatrie & Amarante »,
ELSA, consultation en tabacclogie

Offre de santé
et médico-

sociale

Haut Maroni




Santé environnement

sur le territoire Haut Maroni

version 14/03/2018



" Environnement
un determinant

a part entiere de la Santé

e Les caracteres génétiques individuels, 20% 8%

Santé e Les modes de vie et comportements, 50% <2%

S o | g qualité du systéme de soins, 10% 90%

2CUIRVEIGRIEE « | ’environnement physique et 20% <2%
social. 4 ¢

Causes de mortalité prématureée

(Données nord américaines)

Affectation des dépenses de santé

(Données nord américaines)

23




I’homme et son
environnement

Santé
environnement

Haut Maroni



Santé
environnement

Haut Maroni

Mesurer Fimpact Sanitaire
de "Environnement

25



Santé
environnement

Haut Maroni

Santé-Environnement
dans le code de la Santé Publigue

Livre troisieme : « Protection de la santé et environnement »

de la premiere partie : « Protection générale de la santé »

titre 2: Securité sanitaire des eaux et des aliments : Eaux potables
et eaux minérales naturelles (protection des captages, controle
sanitaire, légionnelles)

-titre 3: Prévention des risques sanitaires liés a | ’environnement
et au travail : Salubrité des immeubles et des agglomérations,
piscines et baignades, rayonnements non ionisants, lutte contre la
présence de plomb ou d’amiante, nuisances sonores, pollution air
extérieur et intérieur et déchets ( renvoie au code de I'environnement)

Livre premier: « Lutte contre les maladies transmissibles »

de latroisieme partie : «Lutte contre les maladies et
dépendances»

titre 1: lutte contre les épidémies et certaines maladies transmissibles
(LAV)

26



La qualité de I’'eau consommeée
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Acces a l'eau

Maripasoula | Papaichton

Nbre

d’habitants 6 620 5 009 96 185 020

Santé raccordés
environnement
% sans
PEEE a‘l";i a 10% 21.7% 27 8% 18.4%

/pop2015

Proaramm Schéma Schéma Pas de
g_ directeur AEP directeur en ,
ation schéma

2016 cours

Données groupe de travail plan Eati DOM



Santé
environnement

Haut Maroni

Acces a l'eau
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Mercure: Imprégnations de la
population

* Derniéres études InVS jusqu’en 2006

~y Sinnamary 1,8 pg/g (2001, n=285

> Zone d'Apagui [
Santé Villages en aval de Grand Santi [} Ouanary
environnement Grand Santi bourg 3,4 pg/g (2004, n=21)

Haut Maroni

1,5 pg/g (2004, n=101)

Camopi bourg

Taluwen T= 10,6 pg/g (1997, n=235) - i &
6,7 pg/g (2004, n=51)
pis Sauts
7,2 pg/g (2004, n=77) Moyennes peamingies

— => Démarrage d’'une nouvelle étude d’'imprégnation
par santé publique France cette année
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Mercure : Programme de prévention
et de dépistage 2012 -2016 (1/2)

Présentation du programme de préevention des fortes
imprégnations chez I’enfant a naitre CHAR/CTG/ARS

# Mis en ceuvre depuis 2012 sur le Haut Maroni par la PMI de

Santé Maripasoula et 2014 sur la commune de Camopi par le CHAR

environnement .. : . . .
# Suivi de I'imprégnation des femmes enceintes durant la
grossesse

¢ associé a des conseils individualisés fournis par le médecin en
fonction de I'imprégnation de la patiente

Haut Maroni

¢ dépistage etendu aux enfants des meres suivies depuis 2015

¢ 2016 — 2017 : le programme se poursuit sous la méme
forme que 2015

31




Mercure : Programme de prévention
et de dépistage 2012 -2016 (2/2)

Présentation du programme de préevention des fortes
impréegnations chez I’enfant a naitre CHAR/CTG/ARS

® ARS est le financeur du programme (conventions

) annuelles ou bisannuelles avec le CHAR et la CTG) et
_sante fournit les documents de prévention

environnement

¢ Conventions 2016-2017 en attente de signature

Haut Maroni

# Une évaluation des programmes de prevention va étre
menée par Santé Publique France. Démarrage de cette
évaluation en cours

# Poursuite du programme ou pas, en fonction des
résultats de I'évaluation, des avis de Santé Publique
France et de la société de toxicologie clinique

32
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Mercure: Recommandations
alimentaires

Livret femmes enceintes

fr MANGEZ LES
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Mercure: Programme de prevention et
de dépistage 2012 -2016

Programme de prevention documents de communication -
milieu scolaire : Manuel Ti Doc 2- cycle 2 et cycle 3

Ve

Santé

1 & = - Prisenter aux antants et b e (L il T
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Santé
environnement

Haut Maroni

Le Saturnisme en Guyane

nombre Déclarations Obligatoires saturnisme faites a I'ARS

2011 a 2016
80
70
60 -
50 -
40_
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20 -
10
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arritaire du Bas Maroni

EmiareaHantMamaINg Territoire du Littoral Centre [ Terntaire de I'Est Guyanai
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Le Saturnisme en Guyane :
le territoire du Haut Maroni

Nombre Déclarations Obligatoires de saturnisme faites a I’ARS par
commune et par année 2011 a 2016

25

H nbre prélévements Guyaplomb
> 20 2015-2016
Santeé
. m 2016
environnement
: 15 2005 | TOTAL : 26 DO
Haut Maroni
m 2014
11%b Total
10 1 2013 Guyane
m 2012
5 -
m 2011
O I T T G T . T T 1

Papaichton Maripasoula Saul
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Les sources potentielles de
contamination au plomb

Santé
environnement Zone de brdlage tous
_ Tuff tank mauvais état,
Haut Maroni rustines métalliques

Plante médicinale Préparation déecoction
plantes médicinales
37




Les sources potentielles de
contamination au plomb

Santé
environnement

Peinture au plomb

e

Plombs de chasse

Haut Maroni

.

Plaque batterie auto

Plombs de péche

38




Une source potentielle
prioritaire de contamination au
plomb :les dérivés du manioc

tapioca

couac

cachiri

version 14/03/2018 cassave 39



version 14/03/2018

Les causes potentielles de contamination
au plomb des dérivées du manioc

Certains tubercules avec
teneur importante en
plomb

W 1;_,!‘ -
"!IGH.'..":'L i fw
Trempage des Qualité alimentaire du
tubercules inadapté broyeur non averée

Qualité alimentaire de la

A j Qualité alimentaire platine
A A A . o P i B 2 - ;s s
rape non averée - couac non avérée

Qualité alimentaire platine
cassave non avérée
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Les arboviroses

Secteur
- Secteur Secteur
de Secteur Intérieur Secteur lle Secteur de
> Secteur centre de ’ du
I’Oyapoc est de Cayenne I'ouest .
K Kourou Maroni

Iracoubo, Apatou,
Sinnamar Grand
Ouanary, Matoury, .
Y, Awala, Santi,
St - , . Cayenne, )
communes Régina Roura Salil, St Elie L, Kourou, Mana, St Papaicht
Georges, Remire- .
. . Montsiné Laurent on,
Camopi** Montjoly .
ry, Maripas
- Macouria oula
Sante
environnement Durce 26 14 16 0 30 55 17 33
d’épidémie*
. Semainede o) )1305 S2012- 52013 5201306  $2012-37  S2013-05 200
Haut Maroni démarrage 50 11 06
Incidence des
. 9,6 6,0 1,3 0 6,7 8,7 2,7 1,7
cas cliniques
Durée
e 0 0 0 0 41 46 36 41
chikungu d’épidémie
hya Semaine de $2014-
) - - - - S2014-24 S2014-49 S2014-37
démarrage 44
Durée 8 0 0 0 35 29 29 0
d’épidémie*
Semaine de
i $2016-12 - - - S$2016-01 S2016-01  S2016-01 -
démarrage

*- i . .
- €N semaines Données de la CIRE Antilles-Guyane sur les 3
**: Camopi exempt d’Aedes n’a eu que des cas derniéres épidémies 41

importés




Resultats des consultations
territorialisées 2017

Territoire Haut Maroni
GPS - Rapport Consultations territorialisées de Guyane. Janvier 2017

version 14/03/2018 42



Les préoccupations des habitants en
matiere de santé

€ 93 habitants se sont exprimé par questionnaire et sur les
communes Papaichton, Maripasoula et Sadil, soit 17,7% de
'ensemble du panel

Qualité des
soins

Autres  Aucune /9%

5%0 3%

RH médicales
17%

Consultations
territorialisées

_ Cadre de vie Strucutrel
Haut Maroni 5% 9%
Mobilité
Relationnel 9%
10%
Information/
Prévention
(o)
Pathologies Acce 5%
20% cces aux

droits
8%

43




pathologies

Les préoccupations relatives aux

Addictions 3%

Autres 37%
Consultations Grossesses précoces 7%
territorialisées

Hygiene corporelle 10%

Haut Maroni

Diabete / hypertension 20%

Maladies de peau / parasites 10%

Malnutrition 10%

Santé mentale

3%

44



Les préoccupations relatives aux
ressources humaines

Mal-étre du personnel 12%

Manque d'attraction professionnelle 4%

Consultations

territorialisées Mangue de coordination 20%
Haut Maroni Manque de personnel 20%
Manque de speécialistes 40%

Turn-over du personnel 4%

Moins ressenti
sur ce territoire




Les préoccupations relatives au
relationnel

Mangue de concertation 27%

i 0
Consultations Manque de confiance 13%
territorialisées Non-respect du patient 33%

Prise en compte des differentes | 20%
cultures
Reconnaissance médecines 7%
traditionnelles

Haut Maroni




Consultations
territorialisées

Haut Maroni

Les attentes par categorie

Améliorer les Améliorer les
relations corps  conditions de vie Améliorer la
médical / 9% qualité des soins
usagers 1%
8% Développer les
Améliorer la RH médicales
politique globale 28%0
de santé
3%
Egalité de la
prise en charge
620 .
Amélioration

Développer la structurelle
prévention Développer la 23%

11% mobilité
11%
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Les attentes en amélioration
structurelle

Augmenter les capacites d'accueill 13%

Consultations Création/developpement CHU 20%
territorialisées

Développer la méedecine mobile 13%

PR Développer I'HAD 7%

Modernisation du matériel 7%

Plus de structures 40%

Moins ressenti
sur ce territoire
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