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L'Équipe de Liaison et de Soins en Addictologie (E.L.S.A) 

coordonne le projet "Lieu de Santé Sans Tabac ».

Équipe ELSA ; infirmières, médecins addictologues, psychiatre addictologue 

et psychologue.

Référente du projet : Dr Pascale Heredia-Rodier.

Coordinatrice du projet : Cristelle Ramon, tabacologue.

Enseignante  en Activité Physique Adaptée : Mathilde Gaulon

Contact secrétariat ELSA :

05 61 43 78 11

Situation géographique :

Hôpital Gérard Marchant

134 Rte d'Espagne, 31100 Toulouse

Pavillon Henry Ey



Origine du projet LSST
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Démarche de réflexion 
autour de la prise en 
soin du tabac = Mise 
en place du CLOPT.
(Commission Locale 
d’Observation et de Prévention du 
Tabac)

CH Gérard Marchant 
membre du RESPADD.

Mise en place de la 
journée du souffle 
chaque année, à l’aide 
de la MNH.

Création de l’ELSA.

Modification du CLOPT 
en CLOPA.
 (Commission Locale 
d’Observation et de Prévention 
des Addictions).

Mise en place du 
Protocole Tabac = 
création de plaquettes, 
sensibilisation dans 
tous les services en 
intra-hospitalier, mise 
à disposition de SN 
dans tous les 
services.

2008

2009-2011

2012

2013
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5

CH Marchant membre 
LSST.

Mise en place des 
correspondants en 
addictologie.

L’ELSA lance l’appel à 
projet « Journée du 
Souffle » directement 
auprès des services.

Mise en place du 
Théâtre Forum dans 
plusieurs services et 
pour les patients 
suivis par l’ELSA.

Réponse à l’AUDIT 
proposé par le 
RESPADD et diffusion 
des enquêtes « Tabac 
et Blouse Blanche ».

Réponse à l’appel à 
projet de l’ARS : 
« Consolidation du 
LSST dans un hôpital 
psychiatrique ».

Mise en place du 
Parcours Santé.

2017

2018

2019

2020-2021



Résultats enquête 
RESPADD 2019

Enquête auprès du Centre Hospitalier Gérard Marchant (intra et extra), 

144 questionnaires auprès des patients :

71% des répondants 
trouvent que l’interdiction 
de fumer dans l’enceinte 

de l’établissement est 
une bonne chose.

78% des répondants 
déclarent que la prise en 
charge du tabagisme doit 

être proposée à 
l’ensembles des fumeurs.

67% des répondants sont 
favorables  à une prise 

en charge fait par 
l’ensemble des 

professionnels du soin. 

Révèle une prévalence du tabagisme très 

importante par rapport à la population générale 

(25,5%).

Révèle une forte dépendance au tabac.

Révèle l’importance d’élaborer des zones 

fumeurs qui soient à distance des zones de 

rassemblements. 

Il est donc important que tous les 

professionnels possibles  puissent assurer 

systématiquement le repérage et la prise 

en charge du tabagisme, et accompagner 

les fumeurs dans une démarche 

individuelle d’arrêt ou de réduction (conseil 

minimal et substituts nicotiniques).

67% de patients 
sont fumeurs

Au réveil,
71% allument leur 
1ère cig au bout de 
30min maximum



Enjeux du projet LSST
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Implication 

du CH Gérard Marchant 

Prise en soin
des  fumeurs : patients et 

soignants

Prévention
auprès de non-fumeurs, 

ex-fumeurs et des jeunes

Plus d’infos Plus d’infos Plus d’infos



Organisation du projet 
LSST
2021
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Validation 
du projet 
par l’ARS

Embauche 
Coordinatrice 

LSST

Présentation 
et travail de 

communication

Évaluation 
des besoins

Travail sur la 
formation

Commandes 
LSST et point 

Communication

Bilan sur les 
besoins 

repérés et 
organisation 

CLOPA

01/21 05/21 Été 21 09/21 10/21 12/21

Mme Meyrieu Flora 
Diététicienne 
tabacologie

0,5 ETP

11/21

Enquêtes auprès du 
personnel hospitalier et 

des patients (intra et 
extra)

Devis C2Care,
Recherche cendriers 

nudges, panneaux, 
fresques, affiches, 

validation logo…

Création d’actions de 
formation en tabacologie
Création d’affiches pour 

les pro et patients

Mail et PowerPoint LSST
Rencontres diverses – 
Immersion en unités
 Point avec RESPADD

Création logos et flyers



Organisation du projet 
LSST
2022

CLOPA + 
Embauche 
enseignant 

APA

Travail de 
préparation avec 

APA + réunion 
Direction 

Générale pour 
organisation 
COPIL LSST

CLOPA + 
mise en place 
des PEC APA 

LSST + 
rencontre 

médecine du 
travail

COPIL LSST

Journée 
mondiale sans 

tabac 

CLOPA+ 
formation 

TERV

Rencontre 
infirmière 
santé au 
travail, 

chargée de 
communica

tion

01/22 02/22 03/22 04/22 05/22 12/2211/22

.

APA = 
M. Thomas 

Perriot, 50% 
sur LSST et 

50% direction 
des soins.

Réadaptation 
des outils de 

com et 
formation LSST

Départ de Flora 
Meyrieu – 

coordination LSST 
et Thomas 

Perriot-APA

Participation au 
groupe de 

travail 
« Séjours 
Longs »

Créations 
outils de 
com et 

formation 
LSST

Arrivée nouvelle 
coordinatrice 
LSST Cristelle 

Ramon et 
nouvelle 

enseignante 
APA

Mathilde Gaulon
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Organisation du projet 
LSST
2023
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Rencontr
e DPL 
pour 

aménage
ments

Validati
on 

docum
ents et 
outils 
LSST

CLOPA

COPIL 
LSST cs 

personne
l SAT

COPIL 
LSST 

Aména
gemen

ts

Point 
sur les 
aména
gemen

ts

Pose 
1er 

cendri
er 

nudge

Évalu
ation 

du 
projet 
LSST/
AUDIT

Mise en 
place 

consulta
tions à 
la SAT

Début 
sensibi
lisation
s dans 

les 
unités

Prépa
ration 
Mois 
sans 
tabac

Mois 
sans 
tabac

01/23 02/23 03/23 05/23
Fin 
23

06/23

Continuité  2022 :
Sensibilisation LSST 

+ Consultations pour le personnel hospitalier 
+ Aménagements

+ Actions de prévention / éducation santé

09/23

CLOPA 

Journée 
mondiale 
sans tabac

04/23 Eté 23 11/23



APA au sein du LSST
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PLANNIFICATION 
APA 

(objectifs, type 
d’activité, 

temporalité, lieu)

EVALUATION 
de l’état de 

forme 
(éventuelle 

réalisation de 
tests physiques)

Familiarisation 
avec le 

DOSSIER et 
antécédents
du ou  de la 

patient.e
ENTRETIEN 

MOTIVATIONNEL 
(préférablement 
en faisant une 
PROMENADE)

Réception 
de la 

PRESCRIPTION 
MEDICALE

46 patients pris en charge sur l’année écoulée

PEC intra-hospitalières

Inclusions dans des clubs 
fédéraux partenaires

Orientations vers le 
milieu fédéral ordinaire



Objectifs  visés par 
l’APA

• Accompagner dans la dynamique d’arrêt des consommations 
tabagiques: 
• Alternative à la consommation, 

• Stratégie de diminution du craving 

• Remise en mouvement; lutte contre l’inactivité et/ou la sédentarité: 
• Lutte contre la prise de poids liée au sevrage tabagique 

• Restaurer et/ou développer la condition physique & la tolérance à l’effort

• Sensibilisation à la nécessité de prendre soin de soi:

• Travail sur l’estime de soi 

• Amélioration du bien-être

12



Freins et leviers

• Freins

✓ Dynamique ralentie du CH Gérard Marchant : crise sanitaire liée au Covid-19, d’autres formations « 
prioritaires », idées reçues sur le tabac très ancrées en psychiatrie, turn-over important du 
personnel notamment à la Direction, manque de soutien de la Direction sur les 2 premières 
années

✓ Moyens humains : retard des embauches pour le projet, un seul mi-temps sur un projet important, 
absence de coordination pendant 6 mois => difficulté à relancer un tel projet 

✓ Renouvellement des membres du CLOPA donc retard dans sa remise en route.

✓ Moyens matériels : pendant 2 ans pas de bureau fixe, pas de téléphone professionnel, difficultés 
lors des commandes.

• Leviers 

✓ Création du COPIL : de courte durée, par thématique car difficultés de réunir l’ensemble des 
acteurs

✓ Obtenir le soutien du cadre de santé, chef de service, chef de Pôle

✓ Structuration du projet, organisation => se concentrer pour faire des actions concrètes et visibles

13



Merci pour votre attention
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Enjeux du projet LSST
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Implication
du CH Gérard 

Marchant

La stratégie LSST est portée par les 
instances de gouvernance et pilotée par le 
CLOPA (ELSA, CME, Direction des Soins, 
DRH, DPL…).

La stratégie LSST s’appuie sur les 
professionnels de santé : ils sont en 1ère 
ligne pour le repérage tabagique, la prise en 
soin et la prévention.

La stratégie LSST s’appuie sur les 
ressources partenariales  et les réseaux du 
territoire :  RESPADD, AFIT&A, 2PAO …

L’adhésion du CH Gérard Marchant au projet LSST, dont les professionnels de 

santé, est déterminante pour la réussite du projet Lieu de Santé Sans Tabac. 

Pour cela, il est essentiel de développer de leurs compétences en repérage du 

tabagisme et dans la prise en soin / réduction des risques du tabagisme.



Enjeux du projet LSST
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Implication
du CH Gérard 

Marchant

Protocoles adaptés et simplifiés dans chaque service 
/ CMP / CATTP…

Repérage systématique des fumeurs et l’intégrer 
dans CORTEXE.

Aménagement des espaces : cendriers nudges, 
panneaux informatifs...

Proposer différentes méthodes d’aides au sevrage 
tabagique et de réduction des risques : consultations 
individuelles, ateliers collectifs, thérapie par réalité 
virtuelle, substituts nicotiniques…

Pour vous, travailler dans un Lieu de Santé Sans Tabac, c’est :

- Être formé.e à l’abord du fumeur (conseil minimal, substituts nicotiniques…),

- Proposer ou orienter vers de l’aide personnalisée à la réduction ou au sevrage tabagique,
- Intégrer une dynamique d’établissement « Sans Tabac » 
             (participer à l’affichage, aux ateliers d’éducation santé, faire respecter la réglementation…), 
- Se voir proposer des consultations motivationnelles à la médecine du travail.

Pour le personnel hospitalier :

Application de la réglementation.

Prise en soin
des patients et soignants 

fumeurs



Enjeux du projet LSST
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Proposer des activités pour lutter contre l’ennui 
pendant une hospitalisation.

Développer les compétences psycho-sociales des 
patients dans l’objectifs de retarder / éviter 
l’expérimentation des substances.

Journées dédiées à la prévention et à la 
sensibilisation du tabagisme en direction des patients 
et du personnel.

Prévention
auprès des non-fumeurs 

et des jeunes

Ces temps de prévention et d’éducation à la santé peuvent être intégrés dans chaque service 

du CH Gérard Marchant, et peuvent prendre différentes formes : 

- Stands d’information avec de la documentation ciblée

- Conférences – débats

- De mesures de monoxyde de carbone expiré

- D’ateliers et conseils diététiques

- D’ateliers « bien-être » pour aider à la gestion de l’ennui et du stress

- De jeux et quizz tabac

- D’animations sportives …



Flyers de sensibilisation
 pour les professionnels

 – CH Gérard Marchant LSST
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Flyer 1 Flyer 2
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Affiches de sensibilisation
 pour les professionnels

 – CH Gérard Marchant LSST
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Affiches de sensibilisation
 pour les professionnels

 – CH Gérard Marchant LSST
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