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de Réflexion Ethique Régionaux

Espace de réflexion éthique PACA-Corse
Site Marseille

Titre : « Penser la santé autrement »
Théme de I’événement : Sobriété en médecine : jusqu'ou traiter

Date de I’évéenement : Mardi 24 mars 2026 de 17h a 19h
Ville de ’'événement : Marseille
Lieu de I'événement : Salle de conférence - Espace éthique PACA-Corse - CHU La Timone

Type d’événement : Table ronde et discussion publique

Type de public : Tout public
Nombre de participants : 25

Caractéristiques des participants :
Une majorité de professionnels (de santé et des sciences humaines et sociales)

Nombres d’inscriptions : 50
Format du débat : Mixte

Intervenants / Experts :

Apo ACIKYUZ, médiateur en santé, Le Chdteau en Santé, Marseille ;

Julien GRARD, ingénieur hospitalier et anthropologue, EMPP MARSS (AP-HM) ;

Erika GNOJCZAK, infirmiére de bloc (AP-HM), membre du projet 99 soignant.e.s ;

Isabelle PELLEGRINI, psychologue clinicienne (AP-HM), membre du projet 99 soignant.e.s ;
Juliette LUTTUN, médiatrice en santé, centre de santé communautaire et planétaire Le Jardin,
a Bron (69) ;

Genevieve FLAVEN, directrice artistique du projet 99 soignant.e.s.

Partenariats : ARS PACA, UMR ADES, Fondation Aprés-Tout, Université Jean Moulin Lyon 3,
Réseau d’ldées sur la Santé (Lyon).

Programme en annexe.
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Syntheése des débats

Questions adressées par les organisateurs au public :

e Comment parvenir a garantir un acces juste aux soins dans un contexte de multiplication des
structures de santé ?

e Comment concilier des espaces de soin traditionnels (hopitaux) avec des espaces de
proximité ?

e Comment favoriser une participation large du public a un soin juste et équitable dans des
conditions parfois financierement défavorables

Questions soulevées par le public :

e Comment intervenir dans des structures de soin de grande taille ? (en comparaison des
structures de proximité ou de santé communautaire)
e Comment pérenniser des projets de santé communautaire ?

Points de consensus :

e Les structures et institutions intermédiaires (centres de santé communautaire, recherches
participatives, dispositifs de formation personnalisée, etc.) donnent au public le sentiment
d’un rapport aux soins a la fois un soin plus juste, efficace, et accessible :

- Améliorent I'orientation face a la complexité d’accés du systéeme de santé (notamment les
centres de santé communautaire)

- Permettent a la fois un rdle actif et une montée en compréhension pour le grand public.

e La sobriété dans les soins passe également par le fait de prendre soin des soignantes et
soignants :

- Les charges de travail sont parfois intenses et peuvent conduire a I'épuisement ou la
souffrance au travail. (constat partagé entre experts et public (une partie était de la
profession médicale))

- L'ouverture d’espaces intermédiaires, au travers d’ateliers artistiques, d’ateliers
participatifs, ou de projets de recherche ol participent le public et les soignants peuvent
favoriser une compréhension mutuelle

Points de divergence :

e Les institutions intermédiaires ne sont pas dénuées de situations ambivalentes :
- Le besoin d’adaptation au contexte peut parfois conduire a une surcharge de travail ou a
une dépendance a des « figures charismatiques » qui font office de moteur
- Le manque de reconnaissance de certaines expertises (médiation en santé, participation
de patients) est pointé par une partie de I'audience



Es,‘aaw E‘é\lqu 2026 ETATS

GENERAUX
S DE LA
Conférence Nationale des Espaces () coun consurane namowa. oenacue BIOETHIQUE
de Réflexion Ethique Régionaux |

Conseils ou recommandation :

e Favoriser des initiatives communautaires et participatives en santé ;

e |nvestir dans des institutions intermédiaires permettant de renforcer un maillage local,
notamment pour |'orientation et les soins primaires ;

e Reconnaitre le réle croissant de certaines professions et activités cruciales pour un soin juste
dans les territoires (médiation en santé, formations, travail social, mais aussi médiations
artistiques...)

e Documenter (scientifiqguement, médiatiquement, artistiquement) les pratiques émergentes
de santé participative pour favoriser un essaimage.

Points de vigilance :

e Une gestion juste et sobre des soins devrait passer par une anticipation sur le long terme :

- l'arrét soudain de financement de projets initiés a titre expérimental peut étre vécu
comme une injustice, voire une mise en danger de certaines populations ;

- le maillage local du systéme de santé ne peut se développer que dans un temps long car il
demande aux différentes institutions de faire progressivement connaissance pour
favoriser un acceés juste ;

- une construction sur la durée pour une santé communautaire et planétaire qui ne vise pas
gue le soin performant et efficace dans I'instant.

o Veiller a I'interconnexion des différents acteurs du soin. La sobriété passerait en effet par :

- L’évitement du recoupement des compétences (idée de maillage territorial) ;

- Une orientation améliorée des parcours de soin pour éviter des examens inutiles ou des
prises en charge trop tardives (renforcement des structures locales et communautaires de
prévention).
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Table ronde publique retransmise a Lyon et en ligne

NAVIGATION
Accueil

Table ronde "Penser la

santé autrement”

Joumse d'études "Les
chantiers des SHS en
sante”

Inscription du public

Le collectif Construire Ia
Santé en Commum

Plan d'accés

Soutiens

SUPPORT

@ Contact

4 Connexion l

TABLE RONDE "PENSER LA SANTE AUTREMENT"

Table ronde "Penser la santé autrement”

O 7 A respace éthique méditerranéen au CHU La Timone (voir "Plan d'accés”)

Quand ? Le mardi 24 mars 2026 de 17h a 19h.

Comment ? Evénément ouvert 3 toutes et tous, sur inscription préférable (voir “Inscription du public”)

Dans un contexte d'évolutions technologiques, sociales et environnementales, il peut étre parfois difficile
d'établir une vision partagée de ce qu'est et devrait tre |a santé. Comment préserver et favoriser un tel
bien commun face a I'adversité ?

Au fravers des regards croisés et des expériences partagées nous explorerons des maniéres plurielles
de construire 1a santé en commun. Nous souhaitons ouvrir Ia discussion sur les différentes
transformations a l'csuvre dans le champ de la santé et sur les facons dont elles peuvent étre saisies aux
échelles individuelles et collectives, par des approches artistiques, d'organisation communautaire ou de
recherche participative. Ce sont les processus collectif a I'oeuvre dans la construction en commun de la
santé, dans un contexte incertain et en constante évolution qui seront ainsi explorés.

Pour la retransmission publique et en direct a Lyon, inscription via https:/framaforms.org/penser-
la-sante-autrement-retransmission-table-ronde-a-lyon-3-24032026-1770114897 (contact sur place :
anne.fenoy@univ-lyon3.ir )

Intervenant.e.s :

« Geneviéve Flaven : auteure, metteuse en scéne et fondatrice de la piéce de théatre 99 soignant.es,
co-Ecrite et interprétée par des soignant es de I'Assistance Publique-Hopitaux de Marseille (AP-HM)

« Juliette Luttun : médiafrice en santé. Centre de santé communautaire et planétaire Le Jardin a

Bron

Julien Grard : ingénieur hospitalier et anthropologue, EMPP MARSS (AP-HM)

Apo Acikyuz : médiateur en santé, Le Chatesu en santé a Marseille

Erika Gnojczak : infirmiére, AP-HM et membre du collectif 99 soignant.e.s

Isabelle Pellegrini : psychologue clinicienne et membre du collectif 99 soignante.s
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1. Un premier temps sera dédié a la présentation des intervenant.es et des projets collectifs de santé
guilz et elles construisent. Paar des questions communes nous tenterons de saisir les axes de
convergences et de divergences entre les organisations collectives en santé. Les membres du projet
99 zoignant.es restitueront une partie de leur pidéce de thédtre avant de conclure |a Table ronde.

2 La discussion sera ensuite ouverte au public afin de faire remonter suggestions et questionnemenis
qui alimenteront les échanges de |a soirée, mais aussi les questionnements et les pistes de réflexion
de la journée d'études du lendemain.

3. Un moment convivial cldturera la soirée, prétexte a la poursuite des discussions et a la création de
(nouveaux) liens pour |a construction de la santé en commun.

A noter : Ia table ronde zera diffusee en direct dans le cadre du seminaire Réseau d'ldées sur la Sante
(RIS) & Lyon.

La table ronde ='inscrit au programme des Etats Généraux de |a Bioéthique 2026, et s'inscrit 3 la croisée
de plusieurs thématiques -

s laquesfion de l'adaptaiion 3 un environnement changeant appelle la thematique "Sante_
environnement et climat™) ;

» e besoin de composer avec des moyens parfois limités & 'échelle locale et communautaire appelle
la thématique "La sobriété en médecing”

» e parii pris d'une construction en commun de la santé ocuvre aussi la perspeciive d'une médecine
au-dela du curatif, appelant la thématique “La prévention en santé"



